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PENGARUH PEMBERIAN ACEPROMAZINE DAN BERBAGAI DOSIS 
KETAMIN TERBADAP BEBERAPA PARAMETER FISIOLOGIS 

MERPATI JANTAN 
(Columba Livia) 

Andy Siswanto 

ABSTRAK 

Telah dilakukan penelitian tentang pengaruh pemberian acepromazine dan 
berbagai dosis ketamin terhadap beberapa parameter fisiologis merpati jantan. 
Sebagai hewan percobaan digunakan 27 ekor merpati jantan dewasa umur 5-6 bulan 
dengan berat badan antara 0,25-0,38 kg. Merpati dibagi dalam tiga kelompok 
perlakuan, masing-masing kelompok terdiri sembi Ian ekor. Kandang yang dipakai 
selama periode adaptasi berupa kandang baterai. 

Perlakuan percobaan adalah pemberian acepromazine dosis 0,5 mg/kg bb dan 
ketamin dosis 15 mglkg bb (perlakuan 1), acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan 
ketamin dosis 20 mglkg bb (perlakuan II) dan acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan 
ketamin dosis 25 mglkg bb (perlakuan Ill). lnjeksi dilakukan secara intramuskuler 
disisi lateral karilla stemi merpati. 

Rancangan penehtian yang digunakan adalah Rancangan Acak Lengkap untuk 
penghitungan mula kerja dan lama kerj a pembiusan, Rancangan Acak Lengkap Pola 
Petak Terbagi (Split Plot) untuk penghitungan frekuensi jantung, frekuensi respirasi 
dan temperatur tubuh merpati. 

Hasil analisis statistik yang digunakan untuk mula kerja dan lama kerja 
pembiusan adalah uji F. Jika terdapat perbedaan yang nyata diantara perlakuan 
(p<0,05) dilanjutkan dengan uji Bcda Nyata Terkecil 5% (BNT 5%). Penghitungan 
statistik untuk frekuensi jantung, frekuensi respirasi dan temperatur tubuh 
menggunakan Statistik Package for Social Science (SPSS) Release 7 Under 
\Vindows '97. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian acepromazine dan berbagai 
dosis ketamin (15,20 dan 25 mglkg bb) tidak terdapat perbedaan yang nyata (p>0,05) 
terhadap mula kerja pembiusan., frekuensi jantung dan frekuensi respirasi, sedangkan 
terhadap lama kerja pembiu'san dan temperatur tubuh menunjukkan perbedaan yang 
nyata (P<0,05) diantara perlakuan. Pemberian acepromazine dan berbagai dosis 
ketamin mengakibatkan terjadinya penurunan frekuensi jantung dan temperatur 
tub~ tetapi meningkatkan frekuensi respirasi merpati . 
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1.1. Latar Belakang. 

BAB I 

PENDAHlJLlJAN 

indonesia dianugerahi dengan keragaman sumber daya hayati yang berlimpah, 

khususnya burung, dimana 1.539 jenis atau ± 17% dari seluruh burung di dunia 

(sekitar 9.052 jenis) terdapat di Indonesia dan sekitar 381 jenis atau ± 4% 

diantaranya merupakan jenis yang tidak terdapat ditempat lain kecuali di Indonesia 

(Djamaludin, 1995). 

Merpati (Columba livia) merupakan salah satu spesles burung yang banyak 

dipelihara masyarakat untuk tujuan hobi (merpati balap/hias) dan sebagian lagi 

memanfaatkannya untuk dikonsumsi dagingnya. Saat ini merpati juga dipromosikan 

sebagai obyek wisata khususnya sebagai merpati balap, disamping burung-burung 

lain seperti perkutut, poksai, jalak, kenari dan lain-lain yang sudah semakin digemari 

oleh pecinta hurung di Indonesia. 

Hal ini menjadikan semakin herkembangnya pennasalahan yang dihadapi 

dilapangan oleh pecinta burung pada umumnya dan dokter hewan khususnya. 

Diantara yang dihadapi oleh dokter hewan dilapangan adalah kebutuhan akan 

pembiusan atau yang lebih dikenal dengan sebutan anestesi (Hall dan Clarke, \983). 

Perkembangan dunia kedokteran hewan yang semakin pesat, khususnya ilmu 

bedah veteriner dewasa ini menuniut pula perkembangan terhadap penanganan kasus 
v 

pembedahan dari berbagai spesies hewan tidak terkecuali penanganan terhadap 

berbagai spesies burung. 
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Pernilihan obat a~estesi dalarn penanganan kasus pernbedahan tergantung dari 

jenis operasi yang akan dilakukan, peralatan yang tersedia dan keadaan atau jenis 

hewan penderita. Pada operasi besar urnurnnya diperlukan anestesi urnurn, yaitu suatu 

eara untuk rnenghilangkan rasa nyeri disertai hilangnya kesadaran yang dalarn waktu 

tertentu dapat diharapkan pulih kernbali. 

Pertirnbangan p~rnilihan obat anestetika urn urn berdasarkan sifat-sifat yang 

ideal an tara lain eara pernberian yang mudah, tidak menimbulkan rasa sakit, eepat 

menghilangkan kesadaran, tidak menyebabkan perubahan fisiologi, pada dosis keeil 

mempunyai daya analgesik dan relaksasi otot yang cukup, tidak toksik, mempunyai 

waktu bangun kembali dan eksitasi yang pendek, tidak eksplosif, murah serta cocok 

dengan premedikasi dan obat penun.iang lainnya. Namun demikian tidak ada satupun 

-
obat anestesi yang mernenuhi kriteria ter~ebut secara menye luruh (Brander dan 

Pugh, 1982). 

Masalah khusus anestesi pada specIes burung adalah berhubungan dengan 

fisiologi , anatorni dan perqedaan metabolisme dengan marnalia (Hall dan 

Clarke, 1983). Oleh karena itu beberapa faktor perlu dipertimbangkan secara khusus 

berhubungan dengan anestesi pada burung, yaitu kecepatan metabolisrne yang tinggi, 

susunan alat pemafasan yang unik serta denyut jantung yang cepat jika dibandingkan 

dengan rnarnalia (Green, 1982). 

Menurut Coles (1987) serta Hall dan Clarke (1983), bahwa obat yang dapat 

digunakan tindakan anestesi pada bangsa burung adalah Halothan, Pentobarbiturat 

sodium, Alphaxalon, Thiopental sodium, Xilasin dan Ketamin hidroklorida. 

Banyak obat yang digunakan sebagai obat anestesi pada bangsa burung akan 

tetapi Ketamin hidroklorida (ketarnin) lebih sering digunakan sebagai anestesi 
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diberbagai kasus. Obat ini meTllpunyai beberapa kerugian diantaranya adanya 

kekejangan pada saat pemulihan yang tidak jarang menimbulkan kematian (Hall dan 

Clark, 1983). Untuk mengatasi kekurangan tersebut, maka dalam penggunanannya 

ketamin sering dikonmbinasi dengan obat lain atau didahului dengan pemberian 

premedikasi . Tujuan pemberian premedikasi adalah untuk mengurangi rasa sakit, 

membuat masa pemulihan lebih tenang, dan mengurangi dosis anestesi yang 

diperlukan (Brander dan Pugh, 1982). 

Obat premedikasi yang sering dikombinasikan dengan ketamin pada burung 

diantaranya adalah acepromazine (Coles, 1985). Pemberian acepromazine dapat 

menghasilkan efek yang lebih tenang sehingga memudahkan penanganannya pad a 

hewan (Waren, 1983). 

1.2. Perumusan Masalah 

Sejauh mana pengaruh pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin 

terhadap mula ketja dan lama kerja pembiusan, frekuensi jantung, frekuensi respirasi 

dan temperatur tubuh merpati jantan. 

1.3. Tujuan Penelitian 

Untuk mengetahui sejauh mana pengaruh pemberian acepromazin dan berbagai 

dosis ketamin terhadap mula kerja dan lama ketja pembiusan, frekuensi jantung, 

frekuensi respirasi dan temperatur tubuh merpati. 
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1.4. Laodasao Teori 

Kenyataan bahwa masih banyak kecelakaan yang diakibatkan oleh tindakan 

anestesi, maka memonitor keadaan pasien baik sebelum maupun selama anestesi 

merupakan tindakan yang dianjurkan untuk menghidari resiko yang tidak diinginkan 

(Sawyer, H85). Warren (1983), bahkan menganjurkan untuk memeriksa keadaan 

pasien (tanda-tanda vital) setiap menit atau sekurang-kurangnya tiap lima menit. 

Tanda-tanda vital yang biasa dimonitor diantaranya adalah sistim 

kardiovaskuler misalnya frekuensi jantung, frekuensi respirasi dan temperatur tubuh 

(Jones, 1976). 

Penggunaan ketamin sebagai obat anestesi umum untuk berbagai spesles 

burung saat ini mulai sering digunakan disamping obat anestesi lain. Pemakaian dosis 

ketamin intramuskuler 15 - 25 mglkg berat badan dinyatakan aman untuk berbagai 

spesies burung (Hall and ClarkI!, 1991). 

Menurut Haas dan Berper (1992); Stoelting (1987), bahwa ketamin mempunyai 

mula kerja tembusan yang cepat dan lembut. Ketamin mempunyai sifat anestesi, 

analgesik yang kuat dan lama kerja yang singkat (Harrison, 1992). 

Menurut Setiadi dkk., (1985) dan Dobson (1994), ketamin biasa digunakan 

untuk tindakan aneslesi yang memerlukan waktu singkat. Ketamin juga dapat 

digunakan untuk anestesi yang memerlukan waktu lama dengan memberikan dosis 

ulangan yaitu setengah dari dosis semula (Handoko, 1995). 

Ketamin akan meningkatkan tckanan darah, frekuensi nadi dan curah jantung 

sampai ± 20% (Handoko, 1995). Ketamin juga menyebabkan reflek faring dan laring 

tetap normal atau sedikit meninggl, pada dosis anestesi akan merangsang respirasi, 
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sedangkan dosis yang berlebihan akan mendepresi pemafasan (Dundee dan 

Mc Caughy, 1976~ Setiadi dkk., 1985; Nunn dkk., 1989). 

Acepromazine merupakan turunan phenothiazine, mempunyat potensi 

neuroleptik analgesik. Pemberian acepromazine akan mengakibatkan depresi 

terhadap susunan syaraf pusat, disanping itu acepromazine juga mempunyai potensi 

anti emetik, anti konvulsan dan mengakibatkan terjadinya penerunan suhu tubuh 

(Catcoot, 1975). Pemakaian dosis acepromazine pada burung secara intramuskuler 

adalah 0,5-1 mglkgbb (Coles, 1985). 

Selama petiode anestesi perlu dilakukan recording terhadap keadaan paSlen, 

sebab recording merupakan salah satu bagian penting dalam prosedur anestesi . J ika 

frekuensi pulsus, frekuensi respirasi dan beberapa parameter fisiologi telah diamati, 

maka akan dapat diamati kondisi pasien secara seksama (Slatter, 1985). 

1.5. Hipotesis Penelitian 

1. Terdapat perbedaan mula kerja pembiusan pada merpati jantan akibat 

pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin. 

2. Terdapat perbedaan lama kerja pembiusan pada merpati jantan akibat 

pemberian acepromazinc dan berbagai dosis ketamin. 

3. Terdapat perbedaan frekuensi jantung merpati jantan akibat pemberian 

acepromazine dan berbagai dosis ketamin. 

4. Terdapat perbedaan frekuensi respirasi merpati jantan akibat pemberian 

acepromazine dan berbagai dosis ketamin. 

5. Terdapat perbedaan temperatur tubuh merpati jantan akibat pemberian 

acepromazine dan berbagai dosis ketamin 
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1.6. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian yang diperoleh diharapkan dapat digunakan sebagai sumber 

informasi lebih lanjut serta dapat dipakai sebagai bahan pertimbangan dalam praktek 

dunia kedokteran hewan untuk melakukan anestes i umum pada bangsa burung. 
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11.1. Ancstcsi Omum 

11.1.1 Pcngcrtian lImun: 

BAB II 

TIN.fA (j A NP{JST AKA 

Anestesi umum adalah suatu keadaall tidak sadar yang dihasilkan oleh suatu 

proses yang terkontrol , lerjadi interaksi reversi bel terhadap susunan syaraf pusat 

(SSP) sehingga teljadi penurunan kepekaan icrhadap rangsallgan dari lingkungan 

sekitamya serta berkurangnya respon m010ril-.: terhadap berbagai rangsangan (Hal l 

dan Clarke, 1991). Menurut Katzung (1987), kondisi anestesi umum meliputi 

analgesia, amnesia, hilangnya kesadaran, hambatan terhadap reflek-retlek sensorik 

maupun otonomik serta terjadinya relaksasi otot bergaris. 

Dalam hal ini tingkat obat anestetika umum untuk menimbulkan efek 

terse but diatas sangat bervariasi dan sangat ditentukan oleh konsentrasi obat daJam 

susunan syaraf pusat. Obat anestesi yang baik harus mampu menginduksi anestesi 

secara lembut dan cepat serta mempunyai waktu pemulihan yang tepat dari anestesi 

(Katzung, 1992). 

Hall dan Clark (1983) membagi pcrubahan dari keadaan sadar sampai dengan 

teIjadi anestesi umum m-:njadi empat stadium. Stadium I disebut stadium induksi 

atau eksitasi yang disadari. Pada stadium ini hewan masih sadar, adanya rasa takut 

dan perontaan hewan menyebabkan terjadinya peningkatan frekuensi denyut jantung, 

frekuensi pemafasan dan dilatasi pupil sehingga tidak jarang pad a stadium ini 

terjadi pengeluaran feses. 

7 
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Pada stadium 11 kesadaran hewan menjadi hilang dan respon retlek terhadap 

rangsangan meningkat dan terjadi gerakan yang tidak disadari pada anggota gerak. 

Respirasi pada stadium ini menjadi tidak teratur , ierjadi peningkatam retlek faring 

untuk menelan dan muntah, stadium ini disebut stadium aksitasi yang tidak disadari . 

Pada stadium III hewan siap mengalami pembedahan. Stadium ini dibagi 

menjadi empat tahap. Tahap I merupakan tahap anestesi ringan . Pada tahap ini 

pemafasan hewan mulai teratur, gerakan-gerakan ekstremitas mulai terhenti seiring 

dengan kedalaman anestesi ., nistagmus, retlek palpebrae, konjugtiva dan komea 

perlahan-Iahan hilang, tapi retlek pedal masih ada . Tahap Il merupakan anestesi 

sedang , respirasi hewan menjadi lebih teratur dan pada pertengahan tahap H efek 

laring menghilang, relaksasi otot terlihat jelas dan retlek pedal l1lulai berkurang. 

Memasuki tahap III frekuensi resplrasl hewan meningkat dan lebih dangkal serta 

terdapat selang waktu antara inspirasi dan ekspirasi. Pada tahap ini retlek pedal 

sudah hilang. Pada kond isi ini apabila masih berlanjut akan menyebabkan terjadinya 

paralisa otot-otot dada, sehingga pada saat bernafas yang aktif hanya diafragma. 

Pemafasan hewan menjadi tersengaJ-sengaJ dan frekuensi jantung menjadi 

meningkat, terjadi diJatasi pupil dan bola mata tampak kering. Hal yang demikian 

menunjukkan hewan mengalami over dosis, yaitu tahap I V yang merupakan tahap 

akhir stadium Ill. 

Stadium lV merupakan stadium parali sa medula oblongata, pada stadium ini 

frekuensi respirasi meningkat cepat dan menjadi dangkal kemudian berhenti, denyut 

jantung melemah kemudian berhenti. 

4 
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n.1.2. Tingkat Narkosis dan Ancstcsi pada Burung 

Tingkat dari narkosis dan anestesi pad a burung telah dilaporkan oleh 

Harrison (1986), dapat dilihat dibawah ini : 

Narkosis: 

Ringan: burung kelihatan sedasi, lesu, kelopak mata turun. 

Scdang : bulu-bulu berderai, kepala terkulai , burung dapat bergerak atau bangun 

dan memberi sedikit perlawanan ketika dilakukan kekangan. 

Dalam : tidak memberi respon terhadap bunyi atau suara, kegugupan mungkin 

timbul oleh stimulasi rasa sakit, respirasi cepat, teratur dan dalam . 

Aflestesi: 

Ringan : terdapat retlek (palpebrae, kornca, pedal), tetapi retlek tersebut berkurang 

jika dibandingkan dengan keadaan normal. 

Scdang : reflek palpebrae hilang, renek pedal dan k01l1ea menurun. Respirasi pelan, 

dalam dan teratur. Merupakan tingkat dari anestesi yang sangat bagus untuk 

melakukan tindakan operasi pada burung. 

Dalam : semua refleks tidak ditemukan, reSpJraSI sangat pelan, tetapi mungkin 

teratur. Tingkat anestesi yang lebih dalam akan terjadi depresi respirasi sampai 

respirasi terhenti . 

n.2. Kctamin Hidroklol"ida 

Ketamin merupakan anestesi umurn golongan non barbiturat dengan rumus 

kimia (±)-2-(O-Chlorophcnyl)-2-(methylumino) cyclohexanon hidrokloride (Setiadi 

dkk., 1985; Nunn dkk., 1989). 
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Sumber : Trevor dan Miller (1995) 

Gambar 1. Rurnus Bangun Ketamin Hidroklorida 
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I 

Ketamin hidroklorida merupakan larutan yang tidak berwama, stabil pad a suhu 

kamar (setiadi dkk., 1985). Ketamin adalah anestesi urnum yang sangat larut lemak, 

bersifat asam dengan pH 3,5-5,5 (Setiadi dkk., 1985~ Stoelting, 1987~ 

Nunn dkk .. , 1989). Kelarutan ketamin dalam air adalah sedang (Nunn dkk, , 1989). 

Variabel farrnakokenetik utama yaitu penyerapan (absorbsi), distribusi, 

Metabolisme (biotranforrnasi) dan ekskresi, menentukan konsentrasi dan lama zat 

aktif obat terlihat didalam organ sasaran. Konsentrasi zat ak'tif obat dalam sirkulasi 

sistemik akan berhubungan dengan konsentrasi ditempat kerja obat yang akan 

menimbulkan sejumlah efek farrnakologi ditempat kerjanya (Katzung, 1995). 

Menurut Katzung (1995), efek terapi zat aktif obat merupakan akibat interaksi 

dengan molekul-molekul dalam tubuh. Zat aktif obat bekerja akibat penggabungan 

dengan makro molekul spesifik (reseptor) dengan cara mengubah aktifitas biokimia 

atau biofisika. 

Ketamin sebagai obat yang menimbulkan keadaan anestesi dissosiatif terutama 

untuk memutuskan syaraf assosiatif serta korteks otak dan thalamus opticus 

dihentikan sementara, sedangkan sistem limbik sedikit dipengaruhi . Pasien tampak. 
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tidak sadar lebih seeara kejiwaan daripada tidur. Efek yang menonjol dari ketamin 

adalah kerja anestesi yang kuat (Musehler, 1991). 

Tempat aksi ketamin membutuhkan reseptor N-metlryl-D-aspartate (NMDA). 

Reseptor ini memerankan tugas utama pada transmisi sensori untuk menghasilkan 

eksitasi pada sistem syaraf pusat (Haas dan Harper, 1992). NMDA menunjukkan 

hasil katalepsi, konsisten dengan efek yang ditimbulkan dengan pemberian ketamin 

(Haas dan Harper, 1992). 

Menurut Katzung (1995), dua organ utama pengeluaran obat dari tubuh adalah 

hati dan ginjal. Ginjal memainkan peranan yang amat penting dalam mekanisme 

ekskresi beberapa obat, terutama obat yang mempunyai ukuran molekul keeil atau 

yang mempunyai sifat polar. 

Biotranformasi ketamin terutama terjadi dihati, dengan eara N-dimethylasi 

dengan cytokrom p-450. ProsesN-dimethylasi ini menghasilkan Norketamin. 

Norketamin merupakan metabolit aktif yang mempunyai potensi anestesi mendekati 

1/5-1/3 dari ketamin. 1ni mungkin menjelaskan, mengapa kadang-kadang terlihat 

perpanjangan anestesi, ketika dosis besar telah diberikan (Nunn dkk., 1989; Haas 

dan Harper, 1992). 

Norketamin akan dihidroksilasi menjadi senyawa IIidroksinorketamin. 

Hidroksinorketamin ak<.tn dikonjugasi menjadi derivat glukoronida yang lebih banyak 

larut air, sehingga lebih mudah diekskresi melalui ginjal (Nunn dkk. , 1989). 

Dengan demikian ketamin tidak boleh digunakan pada penderita yang 

mengalami gangguan ginjal dan hati (Harrison, 1986; Coles, 1985; Handoko, 1995; 

-Trevor dan Miller, 1995). 
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Ketamin telah .diusulkan sebagai salah satu anestesi untuk berbagai spesies 

burung. Dokumentasi penggunaan ketamin diklinik pada burung telah dilaporkan 

oleh beberapa klinikus. Seperti penggunaan ketarnin pada burung liar, yang 

dilaporkan oleh Kittle 1971 dan Sorsio (1973); pad a burung kasuari, yang dilaporkan 

oleh Mandelker (1972) dan Arnan (1977); pada burung keei1 lainnya, yang dilaporkan 

oleh Soever dan Wright (1975). 

Injeksi ketarnin seera intrarnuskuler dapat dilakukan pada otot pektoralis, pada 

sisi lateral Karina sterni (Hall dan Clark, 1983). 

11.3. Acepromazine 

Aeepromazine merupakan derivat phenothiazine dengan rurnus kimia 2-aeetyl-

10-(3-dirnethyl arninopropyl) phenotiazine. Anestetika ini tersedia dalam bentuk 

solusio (Hall dan Clark, 1Y~nL 

-- -
CH 2 (CH2)2 N (CH3)2 

I ©(¢)QJC OCH, 

Surnber: Lewis 1979 

Gambar 2. Rumus Bangun Aeepromazine 

Dalarn praktek dunia kedokteran hewan, acepromazine banyak digunakan 

sebagai anestetika prernedikasi dan obat penenang pada pengangkutan atau 

pembedahan hewan (Mayer, 1993). Pernberian aceprornazine sebagai anestetika 

premedikasi mengakibatkan depresi susunan syaraf pusat dengan eara 
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mempengaruhi basal ganglia, sistem limhik, hatang otak dan sistem aktivasi 

retikuler. premedikasi ini efek hipnotiknya tidak terjadi seeara umwn dan 

mempunyai efek analgesik yang keeil. Di samping itu aeepromazine bersifat anti 

emetik karene mempengaruhi pusat muntah dan menekan pusat termoregulasi 

(paddleford, 1998). Pada dosis klinik premedikasi ini mempunyai efek yang keeil 

terhadap respirasi, hewan bemafas lebih lambat, tetapi pemberian dosis berlebih 

mengakibatkan teIjadinya depresi respirasi (Hall dan Clark, 1983). Pada sistem 

kardiovaskuler, hipotensi merupakan efek utama dari pemberian premedikasi in1 

mempunyai efek blokade yang sangat kuat terhadap alfa simpatetik peri fer. Pada 

hewan sehat efek ini dapat ditolerir dengan baik, tetapi pada hewan shoek dan 

hipovolemia, blokade ini dapat mengakibatkan presipitasi dan penurunan tekanan 

darah yang fatal. Di samping itu kadang aeepromazine dapat mengakibatkan 

bradikardi dan tonus vagal yang berlebihan (Hall dan Clark, 1983; Martin, 1989). 

Aeepromazine dimetabolisir di hati dan pengeluarannya melalui urin (ginjal). 

Dosis untuk burung adalah 0,5-1 mgikg bb seeara intramuskuler (Coles, 1985). 

IIA. Fisiologi Merpati 

Merpati demikian halnya dengan jenis burung lainnya memiliki kesamaan 

fisiologi baik pada sistem kardiovaskuler, respirasi dan sistem pengaturan 

temperatur tubuh. Burung memiliki sistem kardiovaskuler yang hampir sama 

dengan mamalia lainnya, dimana sistem kardiovaskulemya memiliki dua unit 

fungsional yaitu jantung dan pembuluh darah. Sistem ini mempunyai fungsi yang 

san gat penting diantaranya adalah untuk mempertahankan sirkulasi darah, 

'.' 
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sehingga dapat terjadi pertukaran cal ran elektTolit, zat-zat makanan dan 

bahan-bahan ekskresi. Jantung burung pada umumnya memiliki empat ruang dan 

masing-masing terdiri dari dua atrium dan dua ventrikel. Kontraksi jantung 

banyak dipengaruhi oleh sistem konduksi, sedangkan otot atrium dan otot 

ventrikel berkontraksi secara lemah oleh karena sedikitnya fibril kontraktil , 

Frekuensi jantung rata-rata 220 kali permenit (Hoomeijer dan Dorreisten,1992). 

Organ respirasi burung pada umumnya terdiri dari organ-organ respirasi 

yang hampir sarna dengan rnamalia seperti hidung, laring, trakhea, bronkhi, 

bronkhioli dan ductus alveolar dari paru-paru. Burung dilengkaapi juga dengan 

kantong-kantong udara yang berfungsi saat terbang. Kantong-kantong udara 

terletak pada leher, interklavikuler, thorak de pan dan belakang dan pad a 

abdomen. (Sturkie, 1976). Proses fisik respirasi terjadi oleh karena gerakan 

diafragma dan otot interkostalis. volume dan frekuensi gerakan paru-paru 

dikontrol oleh pusat pernafasan di otak. Frekuensi respirasi burung pada 

umumnya berkisar antara 25-30 kali per menit (Gleystein dan Stroud, 1971). 

Burung merupakan hewan homeotermal dimana temperatur tubuh 

internalnya mempunyai batas-batas tertentu karena mekanisme pengatur panas 

sentral di hipotalamus anterior sehingga temperatur tubuh tergantung pada suhu 

ligkungan. Produksi panas didalam tubuh berasal dari proses oksidasi intraseluler 

dan proses-proses yang lain. Hepar dan jantung rnemproduksi panas secara 

konstan, tetapi otot dalam keadaan aktif merupakan tempat produksi panas yang 

terbesar. Temperatur tubuh dari burung pad a umumnya berkisar ± 42°C pada 

siang hari dan sekitar ± 39 °C pada malam hari (Sturkie, 1976). 
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BARIH 

MATER I nAN METODE 

111.1. Tcmllat dan Waktu Pcnclitian 

Penelitian ini secara keseluruhan memerlukan waktu kurang lebih 30 hari. 

Pelaksanaan berlangsung mulai tanggal 10 Desember I YY7 dan berakhir tanggal 10 

Januari 1998. Tahap adaptasi serta pcngamatan terhadap mula kerja pembiusan (0175et 

of aJ7e.>1he.>7aJ lama kerja pembiusan /i/lJratJoJ] o/ane.>1he.>7a./ frekuensi denyut jantul?g, 

frekuensi respirasi dan temperatur tubuh merpati bertempat di halaman rumah (Asem 

jaya VI no. 36 Surabaya). 

111.2. Matcri 

111.2.1. Bewail Pcrcohaan 

Hewan percobaan yang digunakan adalah 27 ekor merpati . Homogenitas hewan 

percobaan yang digunakan pada penelitian ini adalah jenis kelamin (sex) jantan 

dewasa dengan berat badan antara 0.25-0,38 kg. 

Penentuan kelamin (sexing) merpati dilakukan dengan melihat ukuran tubuh 

merpati, dimana merpati jantan memeliki postur tubuh yang relatif lebih besar 

daripada betina. Penentuan mel1)ati jantan juga dengan melihat karakteristik merpa ti. 

Karak.-teristik merpati jantan biasanya lebih agresif, perangainya nampak kasnr, 

ukuran kepala dan leher lebih besar daripada betina, sering menari-nari sambil 

berdekur terutama bila melihat merpati betilla yang merupakan karakteristik yang 

spesifik pada merpati jan tan. 

15 
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11l.2.2. Bahan Penelitian 

Bahan makanan merpati berupa jagung diberikan secara ad libitum. Pemberian 

minum juga secara ad libitum dari air PDAM sebagai pemeliharaan selama periode 

adaptasi. 

Dbat anestesi yang digunakan adalah ketamin hidroklorida, dengan nama 

dagang Ketalar produksi Parke Davis, New South Wales Australia. Tiap mililiter 

ketalar mengandung 100 mg ketamin hidroklorida. Sebagai premedikasi digunakan 

acepromazine dengan nama dagang A.C.P.2. produksi Data Laboratories P.T. Y. 

LTD. New South Wales Australia. Setiap mililiter A.C.P.2. mengandung 2 mg 

acepromazine. Alkohol 70% dan kapas steril untuk desinfeksi sebelum dan sesudah 

injeksi. 

ID.2.3. A:.:i Penelitian 

Peralatan yang akan digunakan pada penelitian ini antara lain adalah dL\posable 

syringe 1 ml, stopwatch, stetoskop, tennometer digital, timbangan 2 kg, counter 

untuk menghitung frekuensi jantung dan frekuensi respirasi , vial 5 ml untuk 

pengenceran. 

Ill.2.4. Metoda Pcnelitian 

Sejumlah 27 ekor merpati jantan dewasa dibagi menjadi tiga kelompok 

perlakuan secara acak. Setiap kelompok perlakuan terdiri dari sembilan ekor 

(sembilan ulangan). Perlakuan yang diberikan adalah Pemberian acepromazine 

0,5 mglkg bb dan ketamin 15 mglkg bb (perlakuan 1), Pemberian acepromazine 

- 1 
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0,5 mg/kg bb dan ketamin 20 mglkg bb (perlakuan II), Pembenan acepromazine 

0,5 mg/kg bb dan ketamin 25 mg/kg bb (perlakuan III). Pemberian ketamin 10-15 

menit setelah injeksi acepromazine. 

Merpati yang akan dianestesi dipuasakan ± 12 jam untuk menghindari reflek 

muntah yang merupakan salah satu efek samping dari sebagian besar obat anestesi, 

kemudian merpati ditimbang beratnya, dalam satuan gram (untuk menghitung 

besarnya dosis ketamin yang akan diinjeksikan pada tiap-tiap merpati). Setelah 

ditimbang, merpati diletakkan didalam sangkar beberapa saat sampai kelihatan 

tenang. Tujuannya adalah untuk mengamati apakah merpati tersebut layak untuk 

mendapatkan perlakuan anestesi, dan merpati tidak stress sebelum mendapatkan 

perlakuan anestesi. 

Sebelum merpati diberi perlakuan, terlebih dahulu dilakukan pengukuran 

terhadap frekuensi jantung, frekuensi respirasi dan temperatur tubuh. Pengukuran ini 

untuk mengetahui keadaan nonnal dari parameter tersebut diatas. Kemudian masing

masing merpati diberi perlakuan sesuai dengan kelompok perlakuan. Injeksi 

dilakukan secara intramuskuler pada otot pektoralis disisi lateral Karina stern;. 

Kemudian dilakukan pengukuran terhadap : 

1. Mula kerja pembiusan : yaitu jarak waktu antara injeksi ketamin secara 

intramuskuler sampai dengan didapati efek anestesi (Benyamin, 1981); yang 

ditandainya dengan merpati sempoyongan (jatuh dan samping ke samping) dan 

akhirnya tersungkur. Pengukuran dengan menggunakan stopwatch, dalam satuan 

detik. 

2. Lama kerja pembiusan : yaitu jarak waktu mulai didapati efek anestesi sampai 

dengan efek tersebut hilang (Benyamin, 1981). Pengukuran dimulai dan merpati 
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mengangkat leher dan kepala kemudian merpati berusaha untuk bangkit. Pengukuran 

dengan menggunakan stopwatch, dalam satuan detik. 

3. Frekuensi jantung : dengan cara menggunakan stetoskop yang diletakkan pada 

bagian dada merpati yang terletak disisi apex jantung. Diukur selama 15 detik. Hasil 

pengukuran frekuensi denyut jantung dikaliJ.-~n em pat. Perhitungan frekuensi denyut 

jantung dengan menggunakan counter, hal ini mengtngat cepatnya frekuensi denyut 

jantung merpati. 

4. Frekuellsi respirasi : diukur dengan melihat pergerakan abdomen atau dada 

merpati (turun- naik). Diukur selama 15 detik. Hasil pengukuran frekuensi respirasi 

dikalikan empat (15 detik x 4 = 60 detik). 

5. Temperatur tubuh : diukur dengan cara memasukkan termometer digital kedalam 

kloaka sampai terdengar tanda dari termometer digital. 

Pengukuran frekuensi jantung, frekuensi respirasi dan temperatur tubuhl 

merpati dilakukan tiap lima menit. Dimulai sejak sebelum diberikannya injeksi 

acepromazine dan ketamin (keadaan nonnal = 0 menit), 5 menit, 10 menit dan 

seterusnya sampai 30 menit. 

111.2.5. Rancangan dan Analisis Data 

Untuk hasil penelitian mula ke!:ia pembiusan dan lama keIja pembiusan, 

rancangan yang digunakan adalah rancangan acak lengkap. Untuk membandingkan 

dari ketiga perlakuan digunakan uji F. Apabila terdapat perbedaan yang nyata atau 

-
s.angat nyata dilakukan uji Beda Nyata Terkecil 5% (BNT 5%). 

IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian ... Andy Siswanto



19 

Rancangan yang digunakan untuk pengukuran frekuensi jantung, frekuensi 

respirasi dan temperatur tubuh merpati menggunakan Rancangan Acak Lengkap Pola 

Petak Terbagi (Split Plot) dan dianalisis dengan menggunakan uji F, Kemudian 

dilanjutkan dengan uji Beda Nyata Terkecil atau uji Least Signifcant Difference 

(LSD). Penghitungan dengan menggunakan Satatistics Package for Social Science 

(SPSS). 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN 

V.L Mula Kerja Pembiusan 

Rata-rata dan simpangan baku mula keIja pembiusan pada merpati yang 

diberi perlakuan injeksi intramuskuler acepromazine dan berbagai dosis ketamin 

dapat dilihat pada tabel 1. 

Tabel 1. Data Mula KeIja Pembiusan pada Merpati Jantan Akibat Pengaruh 
Pemberian Acepromazine dan Berbagai Dosis Ketamin. 

Rata-Rata 
Perlakuan (Detik) Simpangan Baku 

Perlakuan I 228,1l1l 73,5 

Perlakuan II 236,33 8 74,4 

Perlakuan III 216,22 8 70,9 

Keterangan: 
Perlakuan I : Pemberian acepromazine dan ketamin dosis IS mg/kg bb. 
Perlakuan 11 : Pemberian acepromazine dan ketamin dosis 20 mg/kg bb. 
Perlakllan 1lI : Pemberian acepromazine dan ketamin dosis25 mg/kg bb. 
Dosis tunggal acepromazine adalah 0,5 mg/kg bb untuk semua perlakuan . 

Hasil analisis statistik dengan uji F terhadap waktu mula kerja pembiusan, 

menunjukkan bahwa diantara ketiga perlakuan tidak terdapat perbedaan yang 

nyata (p>O,05). (Lampiran l.2) 
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IV.2. Lama Kerja Pembiusan 

Rata-rata dan simpangan baku mula keIja pembiusan pacta merpati yang 

diberi perlakuan injeksi intramuskuler acepromazine dan berbagai dosis ketamin 

dapat dilihat pad a tubel 2. 

Tabel 2. Data Lama Kerja Pembiusan pada Merpati Jantan Akibat Pengaruh 
Pemberian Acepromazine dan Berbagai Dosis Ketamin. 

Rata-rata 
Perlakuan (Detik) Simpangan Baku 

Perlakuan I 2120,67 ° 486,72 

Perlakuan II 246067 ab , 473,08 

Perlakuan III 2725 ,89 a 428,06 

Hasil analisis statistik dengan uji F terhadap lama kerja pembiusan 

(Lam pi ran 2.2) menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang nyata diantara 

ketiga perlakuan (p<0,05) dan setelah dilakukan uji Beda Nyata Terkecil 5110 

(BNT 5%) menunjukkan bahwa rata-rata lama keIja pembiusan tertinggi pacta 

perlakuan III yang tidak berbeda nyata dengan perlakuan II. Rata-rata lama keIja 

pembiusan terendah pada perlakuan I yang tidak berbada nyata dengan 

perlakuan II. (Lampiran 2.3). 
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IV.3. Frekuensi Jantung 

Rata-rata dan simpangan baku frekuensi jantung merpati yang diberi 

perlakuan injeksi intramuskuler acepromazine dan berbagai dosis ketamin dapat 

dilihat pada tabel 3. 

Tabel 3. Data Frekuensi Jantung Merpati Jantan (XiMenit) Akibat Pengaruh 
Pemberian Acepromazine dan Berbagai Dosis Ketamin. 

Waktu 
Pengamatan Perlakuan I Perlakuan II Perlakuan III 

o menit 224,00 ± 10,00 222,00 ± 10,49 224,00 ± 8,49 

5 menit 221,00 ± 17,79 239,11 ± 23,98 222,89 ± 25,91 

10 menit 235,36 ± 18,70 232,00 ± 24,74 228,89 ± 26,29 

15 menit 233,33 ± 24,58 227,11 ± 29,65 209,78 ± 17,79 

20 menit 223,11 ± 26,74 209,33 ± 20,98 215,11 ± 19,37 

25 menit 211,56 ± 22,93 212,44 ± 19,64 215,56 ± 26,11 

30 menit 204,00 ± ]3,7] 2]0,22 ± 15,76 213,78 ± 16,63 

Hasil analisis statistik dengan menggunakan uji F (Lampiran 3.2) 

menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang nyata diantara ketiga 

perlakuan (p>0,05), sedangkan terhadap waktu pengamatan terdapat perbedaan 

yang sangat nyata (p<0,01). 

Setelah dilanjutkan uji Beda Nyata Terkecil (BNT) menunjukkan bahwa 

frekuensi jantung tertinggi pada waktu pengamatan menit ke-IO dan terendah 
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pada waktu pengamatan menit ke-30. Frekuensi jantung pada menit ke-5 , 10, 

15, 20, 25 tidak menunjukkan perbedaan yang nyata dengan menit ke-O (kontrol), 

namun frekuensi jantung pad a menit ke-30 menunjukkan perbedaan yang nyata 

dengan frekuensi jantung menit ke-O (Lampiran 3.3). 

Perubahan frekuensi jantung selama periode anestesi antara perlakuan I, II 

dan III dapat dilihat pada gambar 3. 

Frekuensi jantung 

250 

240 

230 

220 

210 

200 

190 

180 

-
-
-

r- ~C! 

,. 

,. 
, 

I 
0' 

-

-

-

I 

t~ 

ll': 

f:i 'I 

f~~ 
I '; 

r "~' 

5' 

r-
'. :;::-

I~ I"- f~ 
l~~~ ;r I~ Ji 

l"-
, ~ 

, I~ ~ ~ -ii ,~~ il -l"-

~ III ~ i. - ~ ~ 

" 

~ '~ 
I I I I I 

10' 1S' 20' 25' 30' 

WaktuPengamatan 

OP1 

ElP2 

eJP3 

Gambar 3. Perubahan Frekuensi Jantung Selama Peri ode Anestesi 
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IVA. Frekuensi Respirasi 

Hasil rata-rata dan simpangan baku frekuensi respirasi merpati yang diberi 

perlakuan injeksi intramuskuler acepromazine dan berbagai dosis ketamin dapat 

dilihat pada tabel4. 

Tabel 4. Data Frekuensi Respirasi Merpati Jantan (XlMenit) Akibat Pengaruh 
Pemberian Acepromazine dan Berbagai Dosis Ketamin. 

Waktu 

Pengamatan 
Perlakuan I Perlakuan II Perlakuan III 

o menit 52,00 ± 9,80 52,44 ± 9,48 52,00 ± 8,49 

5 menit 66,67 ± 6,63 79,11 ± 13,08 69,33 ± 9,59 

10 menit 61,78 ± 8,74 66,22 ± 22,73 64,00 ± 14,14 

15 menit 76,00 ± 17,89 69,78 ± 19,50 67,11 ± 16,34 

20 menit 68,44 ± 15,68 60,89 ± 16,77 68,00 ± 17,55 

25 menit 65,33 ± 19,60 63,11 ± 17,64 64,44 ± 17,94 

30 menit 68,67 ± 18,38 64,00 ± 13,71 68,00 ± 12,17 

Hasil analisis stastistik dengan menggunakan uji F (Lampiran 4.2) 

menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang nyata diantara ketiga 

perlakuan (p>0,05), sedangkan terhadap wak'tu pengamatan terdapat perbedaan 

yang sangat nyata (p<0,0 1). 

Setelah dilanjutkan dengan uji Beda Nyata Terkecil (BNT) menunjukkan 

bahwa frekuensi respirasi pada memt ke-5, 10, 15, 20, 25, dan 30 sangat berbeda 
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nyata dengan frekuensi respirasi menit ke-O (kontrol). Frekuensi respirasi tertinggi 

pada waktu pengamatan menit ke-15 dan terendah pada menit ke-O (Lampiran 

4.3). 

Perubahan frekuensi respirasi selama periode anestesi antara perlakuan I, II 

dan III dapat dilihat pada gambar 4. 
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Gambar 4. Perubahan Frekuensi Respirasi Selama Peri ode Anestesi 

IV.S. Temperatur Tubuh 

Hasil rata-rata dan simpangan baku temperatur tubuh merpati yang diberi 

perlakuan injeksi intramuskuler acepromazine dan berbagai dosis ketamin dapat 

dilihat pada tabel 5. 

• 
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Tabel 5. Data Temperatur Tubuh Merpati Jantan (0 C) Akibat Pengaruh Pemberian 
Acepromazine dan Berbagai Dosis Ketamin. 

Waktu 
Perlakuan I Perlakuan n PerlakuanIII 

Pengamatan 

° menit 42,41 ± 0,44 42,29 ± 0,60 42,30 ± 0,53 

5 menit 42,10 ± 0,45 42,24 ± 0,76 42,16 ± 0,53 

10 menit 42,23 ± 0,52 42,20 ± 0,61 41,83 ± 0,64 

15 menit 42,01 ± 0,68 42,46 ± 0,54 42,24 ± 0,57 

20 menit 41 ,94 ± 0,70 42,2 1 ± 0,63 41,94 ± 0,67 

25 menit . 41,93 ± 0,56 42,49 ± 0,61 42,00 ± 0,48 

30 memt 41 ,64 ± 0,67 42,23 ± 0,74 41,79 ± 0,47 

Hasil analisis statistik dengan menggunakan uji F (Lampi ran 5.2) 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang nyata diantara ketiga perlakuan 

(p<0,05). 

Setelah dilanjutkan dengan uji Least Significant Difference (LSD) 

menunjukkan bahwa temperatur tertinggi pad a perlakuan n yang berbeda nyata 

dengan perlakuan 1. femperatur terendah pada perlakuan III yang tidak berbeda 

nyata dengan perlakuan I (Lampi ran 5.4 ). 

Hasil analisis statistik iill juga menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan 

yang nyata diantara ketiga perlakuan terhadap waktu pengamatan (p>0,05). Hasil 

analisis statistik ini dapat dilihat pada lampiran 5.2. 
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Perubahan temperatur tubuh selama periode anestesi antara perlakuan I, II 

dan III dapat dilihat pada gambar 5. 
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Gambar 5. Perubahan Temperatur Tubuh Selama Peri ode Anestesi 
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V.l. Mula Kerja Pembiusan 

BABV 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa merpati yang diberi perlakuan 

acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan ketamin berbagai dosis 15, 20 dan 25 mglkg bb 

(perlakuan I, II dan III) tidak memberikan perbedaan yang nyata (p>0,05) terhadap 

mula kerja pembiusan. 

Pada perlakuan I mula kerja pembiusan terlihat setelah 228,11 ± 73,5 detik, 

pada perlakuan II terlihat setelah 236,33 ± 74,4 detik dan pada perlakuan 1Il terlihat 

setelah 216,22 ± 70,9 detik dengan ditandai merpati jatuh dari sam ping kesamping, 

kepala terantuk dan tersungkur. 

Hasil ini sesuai dengan pendapat Coles (1985) yang menyebutkan bahwa 

pemberian injeksi ketamin pada hampir seluruh spesies burung secara intramuskuler 

akan terlihat efek anestesi sekitar 3-5 menit setelah penyuntikan. Menurut 

Muschler (1991), kerja suatu obat akan terjadi apabila dicapai konsentrasi tertentu 

dalam darah dan telah mencapai konsentrasi am bang yang dibutuhkan. Konsentrasi 

suatu obat untuk menimbulkan efek disebut konsentrasi efek-tifminimum. 

Menurut Shargel (1988), untuk obat yang bekerja pada sistem syaraf pusat 

otonom adalah penting untuk mengetahui konsentrasi obat yang akan mulai 

menghasilkan suatu efek farmakologik yang nyata, dengan menganggap konsentrasi 

28 
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obat dalam plasma dalam keadaan kesetimbangan dengan obat-obatan dalam 

jaringan. Konsentrasi efektif minimum mencerminkan konsentrasi zat aktif obat yang 

diperlukan oleh reseptor untuk menghasilkan efek farmakologi yang diinginkan. 

Waktu mula kerja sarna dengan waktu yang diperlukan obat untuk mencapai 

konsentrasi efektif minimum. 

Menurut Muschler (199 1), pemberian ketiga dosis ketamin pad a penelitian ini 

menghasilkan kecepatan availabilitas zat aktif ketamin yang mencapai sirkulasi darah 

adalah hampir sarna. Kecepatan availabilitas zat aktif ketamin yang hampir sarna 

mengakibatkan waktu untuk mencapai konsentrasi efektif minimum ketamin yang 

hampir sarna pula. 

Aktifitas terapeutik ketamin dipengaruhi oleh zat aktif yang dikandungnya, 

yang rnencapai tempat kerjanya dijaringan dan tergantung pula pada individu yang 

menerima obat tersebut (Muschler, 1991; Katzung, 1995). 

V.2. Lama Kerja Pembiusan 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa merpati yang diberi perlakuan 

acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan ketamin dosis 15, 20 dan 25 mglkg bb 

(perlakuan I, II dan III) terdapat perbedaan yang nyata (p<0,05) diantara ketiga 

perlakuan terhadap lama kerja pembiusan. 

Pada perlakuan I lama kerja pembi usan terlihat setelah 2120,67 ± 486,72 

detik, sedangkan merpati yang djberikan perlakuan II terlihat setelah 
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2460,67 ± 473,08 detik , dan merpati yang diberikan perlakuan ill terlihat setelah 

2725,89 ± 428,06 detik. Lama kerja pembiusan terlihat ditandai dengan merpati 

mengangkat leher dan kepala serta kemudian merpati berusaha untuk bangkit. 

Coles (1985) mengatakan bahwa pemberian ketamin pada burung secara 

intramuskuler, efek anestesi akan hilang setelah 30-35 menit setelah penyuntikan. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian acepromazine-ketamin dosis 

25 mglkg bb (perlakuan lll) menghasilkan waktu lama kerja anestesi yang paling ----lama, kemudian diikuti dengan perlakuan II dan perlakuan I. Hal ini disebabkan 

ikatan zat aktif ketamin dosis 25 mglkg bb menyebabkan terjadinya ikatan zat aktif -
ketamin dengan reseptor, aseptor dan bagian enzimatik yang lebih banyak 

dibandingkan perlakuan J dan n. 

Perbedaan lama kerja pembiusan ketamin pada merpati dengan pemberian tiga 

dosis yang berbeda, menurut Muschler (1991) dapat disebabkan oleh pembebasan zat 

aktif ketamin dari tempat ikatan dengan protein plasma. Bentuk zat aktif ketamin 

yang terikat dengan protein plasma ini merupakan bentuk ikatan yang bersifat 

sementara. Bila sebagian bentuk bebasnya dimetabolisme atau diekskresikan, maka 

bentuk terikat ini akan melepas ikatannya menjadi bentuk bebas. Jadi ikatan antara 

zat aktifketamin dengan protein plasma turut memperpanjang efek anestesi ketamin. 

Shargel (1988) mengemukakan bahwa efek farmakologik obat adalah 

sebanding dengan jumlah reseptor yang ditempati. Aceptor merupakan tempat yang 

berfungsi sebagai depo zat aktif yang sifat ikatannya adalah reversibel. Zat aktif yang 
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terikat pada bagian enzimatik menentukan biotransfonnasi zat aktif ketamin menjadi 

metabolitnya. 

V.3. Frekuensi Jantung 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa merpati yang diberi perlakuan 

acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan ketamin dosis 15, 20 dan 25 mg/kg bb 

(perlakuan I, II dan ill) secara intramuskuler tidak memberikan perbedaan yang nyata 

(p>0,05) diantara ketiga perlakuan, sedangkan terhadap waktu pengamatan 

menunjukkan terdapat perbedaan yang nyata (p<0,05). 

Peningkatan frekuensi jantung pada menit-menit awal anastesi . Frekuensi 

jantung tertinggi pada perlakuan I, n dan III masing-masing mencapai 235,56 ± 18,7 

kali per menit, 239,11 ± 9,36 kali per menit dan 228,89 ± 26,29 kali pennenit dan 

masing- masing terjadi pada waktu pengamatan menit ke-5 pada perlakuan I, menit 

ke-lO pada perlakuan II dan III . 

Rata-rata frekuensi jantung merpati sebelum diberikan perlakuan adalah 

223,36 ± 9,36 kali perr.lenit . Menurut Dorrestein dan Hoomeijer (1992), frekuensi 

pulsus merpati berkisar antara 150-350 kali per menit dengan rata-rata 220 kali per 

menit. 

Peningkatan frekuensi jantung terjadi karena ketamin menghasilkan efek pada 

kardiovaskuler melalui perangsanganlaktivasi syaraf simpatis dan mekanisme induksi 

terhadap kardiovasl"Uler sangat kompleks (Stoelting, 1987). Sedangkan 
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Warren (1983) mengatakan bahwa peningkatan frekuensi jantung dapat terjadi karena 

meningkatnya kebutuhan oksigen tubuh. Untuk memenuhi kebutuhan oksigen 

tersebut maka terjadi peningkatan tekanan darah arteri, frekuensi denyut jantung, 

cardiac output dan kerja jantung. 

Menurut Frandson (1992), rangsangan terhadap syaraf simpatis akan 

meningkatkan aktifitas jantung dengan cara meningkatkan gayaltenaga konstraksi, 

kecepatan konstraksi, keceepatan induksi, impuls dan arus darah koroner. 

Penurunan frekuensi jantung secara progresif terjadi setelah mengalami 

kenaikan tertinggi. Hal ini sesuai dengan pendapat Heard (1984) yang 

mengemukakan bahwa dalam stadium anestesi terdapat kenaikan frekuensi jantung 

pada stadium I dan U kemudian mengalami penurunan secara progresif. Dari ketiga 

perlakuan menunjukkan bahwa rata-rata frekuensi pulsus pad a perlakuan I, II dan III --
masing-masing adalah 221,90 ± 21,68; 221,75 ± 23,17; 218,57 ± 20,93 kali per 

menit. Hal ini menunjukkan bahwa dari ketiga perlakuan tersebut terjadi penurunan 

frekuensi jantung sedikit dibawah frekuensi jantung sebelum diberikan perlakuan 

(Bradikardi). 

Hal ini sesuai dengan pendapat Stoelting (1987) yang mengatakan bahwa 

meskipun ketamin memelihara tekanan darah dan pengeluaran darah (cardiac output) 

dengan cara mengaktivasi syaraf simpatis dan membebaskan katekolamin, ketamin 

juga mendepresi kontraksi otot jantung. Penurunan frekuensi jantung kemungkihan 
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Juga disebabkan oleh efek dari aceprornazme. Menurut Hall dan Clark (1983), 

pemberian acepromazine dapat menyebabkan bradikardi dan tonus vagal. 

V.4. Frekuensi Respirasi 

Hasil penelitian ini rnenunjukkan bahwa terjadi peningkatan rata-rata 

frekuensi respirasi pada rnerpati yang diberi perlakuan aceprornazine dan berbagai 

dosis ketamin. Peningkatan frekuensi respirasi tidak rnenunjukkan perbedaan yang 

nyata (p>0,05) diantara ketiga perlakuan, namun rnenunjukkan perbedaan yang nyata 

(p<0,05) terhadap waktu pengamatan. 

Frekuensi respirasi rata-rata sebel urn rnerpati diberi perlakuan adalah 52,11 ± 

8,91 kali per menit. Dari data hasil pengarnatan baik pada perlakuan I, II dan III 

menunjukkan adanya peningkatan frekuensi respirasi (Tachipneu). 

Menurut Gleystein dan Stroud (1971), frekuensi pemafasan rnerpati pada 

pengukuran suhu lingkungan 24° C dan ternperatur rektal 37,8 °c adalah antara 25-30 

kali per menit. Tingginya frekuuensi respirasi rnenurut Kelly (1984), terjadi apabila 

terdapat peningkatan kebutuhan oksigen setelah hewan banyak bergerak, suhu 

lingkungan yang tinggi, serta kelernbaban yang tinggi. Pada penelitian ini, sebelum 

pemeriksaan frekuensi respirasi dilakukan, merpati sedikit stress saat dipegang, suhu 

lingkungan yang relatif tinggi (28-30° C) dan temperatur rectal ± 42,127 ° C. Hal 

inilah yang menjadikan frekuensi respirasi sebelum dilakukan perlakukan (waktu 

pengamatan ke-O) lebih tinggi dari pengamatan Gleystein dan Stroud (1971). 
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Menurut Coles (1985), bahwa burung dengan posisi rebah dorsal akan 

mereduksi kantung hawa sehingga oksigen didalam tubuh lebih sedikit dibandingkan 

dengan keadaan berdiri . Sedangkan King dan Payne (1973) mengatakan bahwa ayam 

pada posisi rebah dorsal akan menurunkan 40% sampai 50% tidal volume dan 

meningkatkan 20% sampai 50% frekuensi respirasi . 

Pada penelitian ini pengamatan frekuensi respirasi merpati diletakkan pada 

posisi rebah dorsal untuk mempermudah melihat pergerakan thorak atau abdomen 

sehingga menyebabkan tingginya frekuensi respirasi merpati. 

Sekresi kelenjar mukous trakeobronkhial dan kelenjar saliva ditingkkatkan 

dengan injeksi ketamin secara intravena atau intramuskuler (Warren, 1983; 

Stoelting, 1987; Haas dan Harper, 1992). 

Perangsangan kecepatan respirasi dapat terjadi sebagai akibat kompensasi dari 

produk kelenjar aksesori, terutama terhadap saliva dan sekret kelenjar mukous 

trakeobronkhial (Darmansyah, 1995). 

Pemberian ketamin secara intra muskuler pada burung dapat menyebabkan 

teIjadinya tonus otot (Warren, 1983). Aktivitas otot ini (kepakan sayap, tremor dB) 

menyebabkan kebutuhan oksign meningkat, sehingga untuk memenuhi kebutuhan 

oksigen diperlukan peningkatan frekuensi respirasi. (Kelly, 1984). 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang sangat nyata 

(p<0,01) diantara ketiga perlakuan terhadap waktu pengamatan respirasi . Frekuensi 

respirasi tertinggi terlihat menit ke-5 yang tidak berbeda nyata dengan waktu 
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pengamatan pada menit ke-15 . Kemudian terjadi penurunan frekuensi reSplraSl 

secara progresif. Hal ini sesuai dengan pendapat Heard (1994) yang menyatakan 

bahwa frekuensi respirasi meningkat pada stadium 1 dan 11, kemudian terjadi 

penurunan secara progresifpada stadium Ill. 

v.s. Temperatur tubuh 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa suhu tubuh merpati yang diberi 

perlakuan acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan ketamin dosis 15, 20 dan 25 

mglkg bb (perlakuan I, II dan III) terdapat perbedaan yang nyata diantara ketiga 

perlakuan (p<0,05) tetapi tidak menunjukkan perbedaan yang nyata terhadap waktu 

pengamatan (p>0,05). 

Pada penelitian ini menunjukkan terjadinya penurunan temperatur tubuh jika 

dibandingkan dengan temperatur tubuh sebelum diberi periakuan. Penurunan 

temperatur tubuh merpati pada perlakuan I, II dan ill masing-masing mencapal 

41,644 ± 0,667 0 C; 42,200 ± 0,606 0 C dan 41,789 ± 0,473 0 C . 

Penurunan suhu tubuh pada penelitian ini sesuai dengan pendapat Hall dan 

Clark (1983) yang mengatakan bahwa pemberian acepromazine-ketamin akan 

mengakibatkan teIjadinya hipotermia melalui depresi pusat termorugulasi sistem 

syarafpusat (Hipotalamus anterior). 
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BAB VI 

KESIl\lPULAN DAN SARAN 

Dari hasil penelitian tentang pengaruh pemberian acepromazine dan berbagai 

dosis ketamin (15, 20 dan 25 mglkg bb) pad a merpati jantan dapat disimpulkan 

sebagai berikut : 

VI.1. Kesimpulan 

1. Pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin (15, 20 dan 25 mglkg bb) 

pada merpati jantan tidak menunjukkan perbedaan yang nyata terhadap mula kerja 

pembiusan, frekuensi jantung dan frekuensi respirasi. 

2. Pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin (15, 20 dan 25 mglkg bb) 

pada merpati jantan menunjukkan perbedaan yang nyata terhadap lama kerja 

pembiusan dan temperatur tubuh. 

3. Semakin besar dosis ketamin yang digunakan, maka akan diperoleh efek lama 

kerja pembiusan yang semakin panjang. 

3. Pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin (15, 20 dan 25 mglkg bb) 

menunjukkan penurunan frekuensi jantung dan temperatur tubuh merpati jantan. 

4. Pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin (15, 20 dan 25 mglkg bb) 

menunjukkan adanya peningkatan frekuensi respirasi merpati jantan. 

5. Ketiga dosis ketamin aman dikombinasikan dengan acepromazine untuk tindakan 

anestesi pada spesies burung. 
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VI.2. Saran 

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut pengaruh pemberian kombinasi 

acepromazine-ketamin dalam satu suntikan pada merpati untuk tujuan 

pembanding efisiensi waktu. 

2. Dari hasil penelitian ini didapatkan frekuensi respirasi yang tinggi, untuk itu 

didalam melakukan pengamatan frekuensi respirasi disarankan untuk meletakkan 

merpati pada posisi rebah lateral atau rebah ventral. 
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BAB VII 

RINGKASAN 

ANDY SISW ANTO, Pengaruh Pemberian Acepromazine dan Berbagai Oosis 

Ketamin terhadap Beberapa Parameter Fisiologis Merpati Jantan (Oibawah bimbingan 

Ojoko Galiono, MS., Drh. sebagai pembimbing pertama dan Hj. Sorini Hartini, Drh. 

sebagai pembimbing kedua). 

Tujua;, penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian 

acepromazine dan berbagai dosis ketamin terhadap mula kerja pembiusan, lama kerja 

pembiusan, frekuensi jantung, frekuensi respirasi dan temperatur tubuh merpati jantan 

(Columba Iivia). 

Penelitian ini menggunakan 27 ekor merpati jantan dewasa umur 5-6 bulan 

dengan berat badan antara 250-380 gram, yang dibagi dalam tiga kelompok perlakuan 

secara acak, masing-masing kelompok berjumlah sembi Ian ekor (sembilan ulangan). 

Kelompok pertama diberi perlakuan injeksi acepromazine dosis 0,5 mg/kg bb dan 

ketamin dosis 15 mglkg bb, perlakuan kedua diberi perlakuan acepromazine dosis 

0,5 mglkg bb dan ketamin dosis 20 mg/kg bb dan perlakuan ketiga diberi perlakuan 

acepromazine dosis 0,5 mglkg bb dan ketamin dosis 25 mglkg bb. 

Sebelum diberi perlakuan merpati dipuasakan ± 12 jam. Merpati ditimbang 

(untuk menghitung besar dosis obat), kemudian dilakukan pengukuran frekllensi 

jantung, frekuensi resplraSI dan temperatur tubuh. Injeksi dilakukan secara 
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intramuskuler pad a otot pektoralis (sisi lateral Karina stemi) merpati, kemudian 

dilakukan pengukuran mula kerja dan lama kerja pembiusan, frekuensi jantung, 

frekuensi respirasi dan temperatur tubuh setiap lima menit sampai tiga puluh menit. 

Penelitian ini menggunakan dua rancangan percobaan, Rancangan Acak 

Lengkap umuk mula keIja dan lama kerja pembiusan dan Rancangan Acak Lengkap 

dengan Pola Petak Terbagi (Split Plot) untuk penghitungan frekuensi j antung, 

frekuensi respirasi dan temperatur tllbllh. 

Analisis Statistik yang digunakan adalah dengan uji F. Jika terdapat perbedaan 

yang nyata diantara perlakuan dilanjutkan dengan uji Beda Nyata Terkecil SIX, 

(BNT S%). Penghitungan statistik frekuensi jantung, frekuensi resplrasl dan 

temperatur tubuh menggunakan Statistik Package for Social Science (SPSS) Release 

7 Under \Vindows '97. 

Hasil penelitian ini menunjukkan pengaruh pemberian acepromazme dan 

berbagai dosis ketamin secara intramuskuler pada merpati tidak memberikan pengaruh 

yang nyata terhadap mula kerja pembiusan, frekuensi jantung dan frekuensi respirasi 

merpati, menurunkan frekuensi jantung dan temperatur tubuh, tapi meningkatkan 

frekuensi respirasi l11erpati. Pemberian acepromazine dan berbagai dosis ketamin 

secara intramuskuler memberikan pengaruh yang nyata terhadap lama kerja 

pembiusan dan temperatur tubuh merpati . 
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LAi\'tPIRAN ANALISIS STATISTIK 

Lampiran 1.1. Analisis Data Pengaruh Pemberian Acepromazine dan 
l:3erbagai Dosis Ketamin terhadap Mula Kerja Pembiusan pada 
Merpati Jantan ..... {Detik). 

Ulangan 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

Total 
Rata-rata 

SO 

FK (6125i 
27 

Pcrlakuan I Pl:rlakuan II 

182 198 
155 221 
352 103 
227 369 
253 195 
312 235 
128 303 
258 269 
185 234 

2053 2127 
228,11 236,33 

73 ,5 74,4 

1389467,59 

JKT = (182)2 + (155i + (352/ + ..... .. .. + (113 )2 - FK 
= 129661,41 

JKP = (2053)2 + (2127)2 + (i946)2 _ FK 

9 
= 2293,97 

JKS = JKT - JKP 
= 129661,41 - 2293,97 
-: 127367,44 

KTP = JKP = 2293,97 
t··l 3-1 

1.1 46,99 

43 

Pcrlakuan III 
211 
187 
340 
236 
169 
181 
31 2 
197 
113 

1946 
216,22 

70,9 
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KTS - JKS 127367,44 5306,91 

t( n-l") 3(9-1) 

F hit KTP = 1146,<19 = 0,22 
KTS 5328 ,51 

Lampiran 1.2. Sidik Ragam Pengaruh Pernberian Kombinasi Aceprornazine dan 
l3erbagai Oosis Ketamin Terhadap Mula· Kerja Pembiusan pada 
Merpati Jantall .. ... .... . (Detik). 

SK d.b JK KT F hit F tabel 

0,05 0,01 

Perlakuan 2 2293,97 1146,99 0,22 3,44 5,61 

Sisa 24 127367,44. 5306,98 

Total 26 129661,41 

Kesimpulan: r hitung < r tabel . Jadi tidak terdapat perbedaan yang nyata diantara 
ketiga perlakuan (p<0,05) terhadap mula kerja pembiusan. 
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Lampiran 2.1. Analisis Data Pengaruh Pemberian Acepromazine dan Berbaga i 
Dosis Ketamin terhadap Lama Kerja Pembiusan pada Merpllti 
Jantan .. .. ... (Detik ). 

Ulangan 

1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

Total 
Rata-rata 

SO 

FK = (65765)2 

27 

PerJakuan r 
2096 
2309 
1988 
1337 
1812 
2403 
3090 
2243 
1&08 

19086 
2120,67 
486,72 

160186489,8 

Pcrlakuan fI 

2R16 
2497 
3080 
2268 
1563 
1990 
2657 
2876 
2399 

22146 
2460,67 
473,08 

JKT = (2096)2 + (2309)2 + ...... + ( 1799/ - FK 
= 6808191,2 

JKP = (19086)2 + (')2146)2 + (14533)2 _ FK 

9 
= 1656710,31 

JKS = JKT - JKP 
= 6808191,2 - 1656710,3 
= 5151480,89 

KIP = JKP = 1656710,3 = 828355,16 
t-1 2 

Perlakuan III 

2987 
2697 
3068 
2488 
3198 
2497 
2780 
3019 
1799 

24533 
2725,89 
428,06 
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KTS = JKS = 5151480,89 
t(n-I) 24 

= 214645,04 

Fhit = KTP = 828355,16 
KTS 214645,04 

= 3,86 

Lampiran 2.2. Sidik Ragam Pengaruh Pemberian Accproma7.ine dan Berbagai 
Dosis Ketamin terhadap Lama Kerja Pembiusan pada Merpati 
Jantan ..... ... (Detik). 

F tabel 

S.K. d.b. J .K. K.T. F hit 0,05 0,01 

Perlakuan 2 1656710.,3 82835,16 3,86 3,44 5,61 

Sisa 24 5151480,89 214645,04 

Total 26 6808191,2 

BNT 5% = t 5% (24) J1~ 

= 2,064 x I /2 x 214645,04 
V 9 

= 450,78 
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Lampiran 2.3. Pl!rbcduu_n Ruta-Rata Lama Kcrja Pembiusan l'lasil Penga ruh 
Pemberian Aceprol11<lzine dan r3crbaga i Dosis Ketal11in pada 
rvkrpati .I:lnlan lkn.bsarbn Uji BNT :'% . 

Pcrlakuan Rata-rata (x) fkoa BNT .5 (~'o 

x - I x - II .-
III 2725,89" 605,22 ... 265,22 450,78 

1/ 2-t()OJ) 7"" J-tO 

I 21 iO,6i' 

* menunjukkan adanya perbedaan yang nyata. 

Kesimpu/an : Lama ke~ja pcmbillsan dari ketiga perlakllan dialas menllnjllkkan 
bahwa lama kerja pcmbillsan perlakllan III menllnjukkan waklLl 
lerp<mjang yang lidak berbcdH nyala tk:ngan perlakllan II . Waklll 
lama kClja pembiusan tcrrcndck pada pcrlakwlfl I yang tidak bcrbcda 
flyatn dcngnn pcrlakuan II. 
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Lampiran 3.1. Data Pengaruh Pemberian Acepromazine dan Berbagai 
Dosis Ketamin terhadap Frekuensi Denyut Jantung Merpati 
Jantan . ........ (X/Menit). 

U I a n g a n 
Perl. Waktu 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

0' 216 228 220 208 228 220 2-'0 236 220 
5' 236 236 196 216 244 200 216 240 212 
10' 240 244 216 248 248 240 256 232 196 

PI 15' 216 228 220 208 228 220 240 236 220 
20' 188 260 224 248 196 252 196 232 212 
25' 212 196 256 236 192 212 192 188 220 
30' 196 192 220 196 220 188 220 212 192 

0' 220 242 212 224 212 216 228 232 212 
5' 256 240 252 256 260 184 220 240 244 
10' 208 240 248 260 208 256 252 292 224 

PIT 15' 220. 242 212 224 212 216 228 232 212 
20' 220 184 188 236 188 220 232 224 192 
25' 252 212 196 236 204 196 204 216 196 
30 ' 208 212 200 184 208 224 232 196 228 

0' 224 232 220 212 228 216 240 224 220 
5' 204 188 196 244 198 244 232 252 248 
10' 196 248 193 264 220 248 256 212 224 

PIlI 15 ' 224 232 220 212 228 216 224 224 220 
20' 224 228 240 296 200 196 192 220 240 
25' 232 196 260 184 192 244 196 224 192 
30' 236 200 228 216 212 232 188 196 216 

Keterangan : 
PI : 'Pemberian acepromazine - ketamin dosis 15 mglkg bb. 
P II : Pemberian acepromazine - ketamin dosis 20 mg/kg bb. 
PIll: Pemberian acepromazine - ketamin dosis 25 mglkg bb. 
Dosis tunggal acepromazine 0,5 mglkg bb. 

Total X SD 

2016 22400 1000 
1996 221,78 17,79 
2120 235,56 18,70 
2016 233,33 24,58 
2008 223,11 26,74 
1904 211,56 22,93 
1836 204,00 13,71 

1998 222,00 1049 
2152 239,11 2398 
2088 23200 24,74 
1998 22711 29,65 
1884 20978 17,79 
1912 212,44 19,64 
1892 210,22 15,76 

2016 224,00 08,49 
2006 22289 25,91 
2060 232 15 2272 
2016 209,78 1779 
1936 215,11 19,37 
1940 21556 26,11 
1924 213,78 16,63 
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Lanapiran 3.2. Sidik Ragam Pengaruh Pemberian Acepromazine dan 
Dosis Ketamin terhadap Frekuensi Denyut Iantung 
Jantan ... .. ( XfMenit). 

Berbagai 
Merpati 

General Linear Model 

Betw eeo-SubJecu Factors 

Value 
Label N 

W u o menit 27 
Peng.BIllIItan 2 5 menit 27 

3 10 m.enil 27 
4 15 menit 27 

5 20 m.enit 27 

6 25 menit 27 
7 30 m.enit 27 

Do8is 15mg 63 
an08lesi 2 20mg 63 

3 251Jlg 63 

Tests of Between-Subjects Errects 

Dependent Variable: Frek. Jantung 

Type III 
umof S Mean 

iQuares df Square 

6963.852" 20 848.l93 

Intercept 9 209303.7 1 9209303.7 

TIME 0981.037 6 1830.173 

TREAT 445.503 2 222.751 
TIME-

5537.312 12 461.443 
TREAT 
Error 73068 .444 168 434.931 
Total 9299 336.0 189 
Corrected 

900 32.296 188 
Total 

a. Computed umng alpha = .01 

b. R Squared = .188 (Adjusted R Squared = .092) 

Estimated MOl&""ginal Means 

Gf-and Mean 

Qependent Variable: Frek. 

"-hlnI 
t-_M..;.,;.;can.;,;......oI"-Std. Error I 

220.74 1.51~ 

F 

1.950 

21174.161 

4 .208 

.512 

1.061 

Noncent. Observed 
Sig. Panuneter Powet'" 

.012 39.004 .914 

.000 21174.161 1.000 

.001 25.248 .913 

.600 1.024 .040 

.396 12.731 .351 
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LampinlD 3.3. Least Significant Difference Pengaruh Pemberian Acepromazine 
dan Berbagai Dosis Ketamin terhadap Waktu Pengamatan 
Frekuensi Denyut Jantung Merpati Jantan . . .. . (XlMenit). 

Multiple Comparisons 

Dependent Variable: Frek. Jantun& 

LSD 

Mean 
(I) Waktu (J) Waktu Difference 
Pengmn!hn PenEt""' ......... JI-n 
o menit 5 meni1 -4 .59 

10 meni1 -8.81 
15 meni1 -7.41E-02 
20 meni1 7.48 
25 meni1 10.15 
30 menil 14.00 

5meni1 o meni1 4.59 
10 meni1 -4.22 
15meni1 4.52 
20 meni1 12.07 

25meni1 14.74 
30 meni1 18.59-

10 meni1 Omenit 8.81 
5 meni1 4.22 
15 meni1 8.74 
20meni1 16.30-
25meni1 18.96-
30 menit 22.81-

15 menu Omenil 7.41&-02 
5 menit -4.52 
10 menil -8.74 
20 menil 7.56 
25 menit 10.22 
30 menit 14.07 

20 menil o menil -7.48 
5 menit -12.07 
\0 menil -16.30-
15 menit -7.56 
25 menil 2.67 
30 menU 6.52 

25 meni1 Omeni1 -10.15 
5 menit -14.74 
10 menit - 18.96-
15 rneni1 -10.22 
20 rneni1 -2.67 
3Omeni1 3.85 

3Omeni1 Omenit -14.00 
5menit -18.59-
10menil -22.81-
15menit . -14.07 
20rneni1 -6.52 
25 m.enu -3.85 

Std. Error 
5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 

5.676 
5.676 

5.676 

5.676 

Based on observed means. The error term is Error. 

- . TIle mean difference is Kigrrificant:I the .Ol1evel. 

99"/0 Confidence Interval 

Lower Upper 
Sig. Bound BOlmd 

.420 - 19.38 10.20 

.122 -23.60 5.97 

.990 -14 .86 14.71 

.189 -7.31 22.'1:7 

.076 -4 .64 24 .94 

.015 - .79 28.79 

.420 - 10.20 19.38 

.458 -19.01 10.57 

.427 -10.'1:7 19.31 

.035 -2.71 26.86 

.010 -4 .76E-02 29.53 

.001 3.80 33.38 

.122 -5.97 23.60 

.458 -10.57 19.01 

.125 -6.05 23.53 

.005 LSI 31.08 

.001 4.17 33.75 

.000 8.03 37.60 

.990 -14.71 14.86 

.427 -19.31 10.'1:7 

.125 -23.53 6.05 

.185 -7.23 22.34 

.074 -4 .57 25.01 

.014 -.71 28.86 

.189 -22.27 7.31 

.035 -26.86 2.71 

.005 -31.08 -LSI 

.185 -22.34 7.23 

.639 -12.12 17.46 

.252 -8.27 21.31 

.076 -24.94 4.64 

.010 -29.53 4 .76E-02 

.001 -33.75 -4.17 

.074 -25.01 4.57 

.639 -17.46 12.12 

.498 -10.94 18.64 

.015 -28.79 .79 

.001 -33.38 -3.80 

.000 -37.60 -8.03 

.014 -28.86 .71 

.252 -21.31 8.'1:7 

.498 -18.64 10.94 

so 
IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian ... Andy Siswanto



51 

Lampiran 3.4. Least Significant Difference Pengaruh Pemberian Acepromazine 
dan 8erbagai Dosis Ketamin terhadap .Frelruensi Denyut Jantung 
Merpati Jantan ...... .. (XfMenit). 

Multiple Compamoos 

Dependent Variable: Frek. JantuDg 

LSD 

Mean 
(I)Dosis (J) Dosis Difference 
1III.estes:i. lIII.estesi (I-I) Std. Error 
15mg 20mg .16 oJ 

3.716 
25mg 3.33 3.716 

20mg 15mg -.16 3.716 
25mg 3.17 3.716 

25mg 15mg -3.33 3.716 
20 -3.17 3.716 

Based on observed means. The error term is Error. 

99"/0 Confidence Interval 
Lower Upper 

SU!.. Bound Bound 
.966 -9.52 9.84 
.371 -6.35 13.01 

.966 -9.84 9.52 

.394 -6.51 12.86 

.371 -13.01 6.35 

.394 -12.86 6.51 
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Lampiran 4.1. Data Pengaruh Pemberian Pemberian Acepromazine dan 
Berbagai Dosis Ketamin terhadap Frekuensi Respirasi Merpati 
Jantan .. . (XlMenit). 

U 1 a n g a n 
Perl. Waktu Total 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

0' 52 52 56 68 56 60 40 36 4S 468 
5' 60 76 64 68 76 68 64 56 68 600 
10' 56 60 72 60 80 60 56 52 60 556 

PI 15' 52 96 76 104 92 76 64 60 64 684 
20' 52 80 56 88 96 64 60 56 64 616 
2S' 44 96 64 52 100 60 52 64 56 588 
30' 44 80 72 72 104 64 60 68 4S 612 

0' 64 44 56 36 64 44 52 56 56 472 
5' 92 60 80 92 100 72 68 72 76 712 
10' 68 44 72 100 104 40 60 53 56 596 

PIT IS' 80 48 72 100 96 48 56 56 72 628 
20' 56 40 64 84 88 44 52 52 68 548 
25' 60 52 76 80 96 40 48 60 56 568 
30' 56 64 72 64 92 56 44 72 56 576 

0' 56 44 40 44 60 60 48 64 52 468 
5' 64 68 68 60 80 60 68 84 80 624 
10' 52 64 56 56 100 64 60 M 60 576 

PIlI IS' 44 56 80 56 100 60 64 72 72 604 
20 ' 48 60 80 48 104 60 72 16 64 612 
2S' 60 40 60 52 108 56 68 76 64 584 
30' 64 56 88 52 84 64 76 64 64 612 

Keterangan : 
PI: Pemberian acepromazine - ketamin dosis 15 mg/kg bb. 
P II : Pemberi~r(acepromazine - ketamin dosis 20 mglkg bb. 
pm : Pemberian acepromazine - ketamin dosis 25 mglkg bb. 
Dosis tunggaJ acepromazine 0,5 mglkg bb. 

X SD 

52,00 09,80 
66 67 06,63 
61,78 08,74 
76,00 17,89 
68,44 15,68 
65,33 19,60 
68,67 15,54 

52,44 09,48 
79,11 13,08 
66,22 22,73 
69,78 19,50 
60,89 16,71 

. 63, 11 17,64 
64,00 13,71 

52,00 08,49 
69,33 09,59 
64,00 14,14 
67,11 16,34 
68,00 17,55 
64,44 1794 
68,00 12,17 
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Lampiran 4.2. Sidik Ragam Pengaruh Pemberian Acepromazine dan Berbagai Oosis 
Ketamin terhadap Frekuensi Respirasi Merpati Jantan ... (X/Menit). 

Tests of Belweea-SubJects J:rrects 

Dependent Variable: Fret. Respirasi 

Type III 
Sum of Mean 

Source Squares df Square 
Corrected 8481.m" 20 424.089 Model 
Intercept 801257.333 1 801257.333 

TREAT 23.238 2 11.619 

TIME 6783.704 6 1130.617 

TREAT • 1674.836 12 139.570 TIME 
Ecror 38792.889 168 230.910 

Total 848532.000 189 
Corrected 

47274.667 188 Total 

a Computed using alpha = .01 

b . R Squared = .179 (Adjusted R Squared = .082) 

Estimated Marginal Means 

1. Grand Mean 

Dependent Variable: Fre". 
Respirasi 

Mean I Std. Error I 
65.11 1.10~ 

2. DosIs anestesa 

Dependent Variable: Fret. Respirasi 

Dosis Mean St.d. Error 
15mg 65.56 

20mg 65.08 

25~ 64.70 

J. Waktu Pen&amatan 

Dependent Variable: Fret. Respirasi 

1.914 

1.914 
1.914 

Waktu Mean Std. Error 
o meni1 52.15 2.924 
5meni1 71.70 2.924 
10 menU 64.00 2.924 
IS menit 70.96 2.924 

20menit 65.78 2.924 
25menit 64.30 2.924 
3Omeni1 66.89 2.924 

F 

1.837 

3469.998 

.050 

4 .896 

.604 

Noncent. Observed 
Sig. Parameter Powet" 

.020 36.732 .888 

.000 3469.998 1.000 

951 .101 .012 
.000 29.378 .958 

.836 7.253 .146 
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Lampiran \"n.3. Least Significant Difference Pengaruh Pemberian Acepromazine d~ 
Berbagai Oasis Ketamin terhadap Waktu Pengamatan FrekuenSl 
Respirasi Merpati Jantan .. .. (X/Menit). 

Multiple Comparlsoos 

Dependent Variable: Frek. Re8pirasi 

LSD 

Mean 
(1) Waktu (J) Waktu Difference 
P Pert2lmlBtan (1-]) 
o menil 5 m.eni1 -19.56* 

10 rrumil -11 .85* 
15 menit -18.81* 
20 meni1 -13.63* 
25 meni1 -12.15* 
30 rrumil -14 .74* 

5 menil o menil 19.56* 
10 menit 7.70 
15 menit .74 
20mcnit 5.93 
25meni1 7.41 
30 meni1 4.81 

10 menit o meni1 11.85* 
5 menil -7.70 
15 meni1 -6.96 
20menit -1.78 
25 menil -.30 
30menit -2.89 

15 meni1 0meni1 18.81* 
5 m.eni1 -.74 
10 menil 6.96 
20meni1 5.19 
25 menil 6.67 
30menit 4.07 

20 menit Omenit 13.63* 
5 meni1 -5.93 
10 menit 1.78 
15 menit -5.19 
25menit 1.48 
3Omeni1 -1.11 

25 menit Omenit 12.15* 
5 meni1 -7.41 
10 melliJ: .30 
15 menit -6.67 
20 menit -1.48 
30 menit -2.59 

30 meni1 o meni1 14.74* 
5meni1 -4.81 
10 meni1 2.89 
15menit -4.07 
2Omeni1 1.11 
25menit 2.59 

Std. Error 
4.136 

4.136 

4.136 

4.136 

4.136 

4 .136 

4.136 

4.136 

4.136 

4 .136 

4.136 

4.136 

4.136 

4 .136 
4.136 

4.136 

4.136 

4.136 

4.136 
4.136 

4.136 

4 .136 

4.136 

4 .136 
4 .136 

4 .136 

4.136 

4.136 

4.136 
4.136 

4 .136 
4 .136 

4.136 

4.136 
4.136 

4.136 

4.136 

4 .136 

4 .136 
4.136 

4 .136 

4.136 

Based on observed means. The error term 18 EnOl. 

*. The mean difference is significant at the .01 level 

99"/0 Confidence Interval 
Lower Upper 

Sig. Bound Bound 
.000 -30.33 -8.78 
.005 -22.63 -1.08 
.000 -29.59 -8.Q4 

.001 -24.40 -2.85 

.004 -22.92 -1.37 

. ()()() ~25.52 -3.97 

.000 8.78 30.33 

.064 -3.07 18.48 

.858 -10.03 11.52 

.154 -4 .85 16.70 

.075 -3.37 18.18 

.246 -5.96 15.59 

.005 1.08 22.63 

.064 -18.48 3.07 

.094 -17.74 3.81 

.668 -12.55 9.00 

.943 -11.07 10.48 

.486 -13.66 7.89 

.000 8.04 29.59 

.858 -11.52 10.03 

.094 -3.81 17.74 

.212 -5.59 15.96 

.109 -4.11 17.44 

.326 -6.70 14.85 

.001 2.85 24.40 

.154 -16.70 4.85 

.668 -9.00 12.55 

.212 -15.96 5.59 

.721 -9.29 12.26 

.789 -11.89 9.66 

.004 1.37 22.92 

.075 -18.18 3.37 

.943 ·10.48 11.07 

.109 -17.44 4.11 

.721 -12.26 9.29 

.532 -13.37 8.18 

.000 3.97 25.52 

.246 -15.59 5.96 

.486 -7.89 13.66 

.326 -14.85 6.70 

.789 -9.66 11.89 

.532 -8.18 13.37 
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Lampiran 4.4. Least Significant Difference Pengaruh Pemberian Acepromazine 
dan Berbagai Dosis Ketamin terhadap Frekuensi Respirasi Merpati 
lantan .... . . (XIMenit). 

Muldple Compartsoll5 

Dependent Variable: Fret. Respirasi 
' LSD 

Mean 
(1) Dolrii (J) DoBis Difference 
8J1ef11.esi aneBleRi (1-J) 
15 rng 20 rng .48 

25rng .86 
20mg 15mg -.48 

25mg .38 
25rng 15mg -.86 

20ITl2 -.38 

Std. Error 
2.707 
2.707 
2.707 

2.707 
2.707 
2.707 

Based on observed means. The error term is Error. 

99"/0 Confidence Interval 

l.ower Upper 
Sij?,. Bound Bound 

.861 -6.58 7.53 

.752 -6.20 7.91 

.861 -7.53 6.58 

.888 -6.67 7.44 

.752 -7.91 6.20 

.888 -7.44 6.67 
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Lampiran 5.1. Data Pengaruh Pemberian Acepromazine dan Berbagai Dosis 
. Ketamin terhadap Temperatur Tubuh Merpati Jantan ... .. ( °C). 

Perl. Waktu 
Ulangan 

Total 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 
0' 42.5 42,9 42,8 42,0 42,9 41,8 42,4 n,8 42,7 381,8 

~' 41.1 42,9 4l,J 42,1 42,4 42,0 42,0 4',.1 4',9 378,9 

10' 42,3 4],0 42.6 41.6 42,1 42,2 42,4 42,6 41,3 380,1 

PI 1~ ' 41,.1 41,0 42.9 41,S 41,S 41,6 4',8 41.7 41,9 378,1 

20' 41.7 4],0 42.5 41,6 40,6 42,3 42,0 42,3 42,S 377,~ 

2~' 41,7 42,8 41,7 41,4 41,.1 42,8 41,7 42,4 42,0 377,4 

]0' n,3 42,i 41,7 41,.1 40,9 42,4 40,9 42,1 41.5 ]74,8 

0' 41,9 42,9 4],0 41,4 41,8 43,0 42.5 41,8 42,3 380,6 

~' 41,.1 43,0 42,4 42,4 4],0 4]0 41,6 41,1 42,~ 380,.1 

10' 41,9 42,9 41,8 42,3 42,9 43,0 41,8 41,3 41,9 379,8 

PU 1~' 41.8 4],0 41,4 42,~ 43,0 41,9 42.6 42,4 42.5 382,1 

20' 42.0 41,1 41,4 42,0 42,4 43,0 42,] 42,6 42,6 379,9 

2~' 41,3 42,9 41,7 41,9 42,6 43,0 42,3 42,8 42,9 382,4 

30' 40,8 42,9 41,6 43,0 4:2,8 42,8 41,8 42,.1 42,.1 380,] 

0' 42,8 4] ,2 42,6 41,7 43,0 42,6 41,9 42,8 42,1 380,7 

5' 41,8 41,9 42,.1 41,9 42,9 42,9 41,3 42,0 42,3 379,4 

10' 41,3 41,2 41,9 41,S 42,8 43,0 41,5 41 ,7 41 ,6 376,2 

pm 15' 41.5 42,1 4lJ 41,6 42,6 42,9 42,3 42,4 42.5 380,2 

20' 40,S 4],7 42,1 42,S 42,4 42,8 42,2 42,4 41,9 378.5 

2S' 41,0 42,4 42,1 41 ,6 42.2 42,4 420 41,8 42,S 378,0 

30' 40,8 42,4 42,1 41 ,4 42,1 42,0 41,8 41 ,6 41,9 376,1 

Keterangan : 
PI : Pemberian aceprohlazine - ketamin dosis 15 mglkg bb. 
P II : Pemberian acepromazine - ketamin dosis 20 mglkg bb. 
PIll Pemberian acetpromazine - ketamin dosis 25 mglkg bb. 
Dosis tunggal acepromazine 0,5 mglkg bb. 

X SD 

42,41 0,44 

42,1 0,4~ 

42,2] O,~l 

42,01 0,68 

41,94 0,70 

41,9] O,~6 

41,64 0,67 

42.29 0,60 

42,24 0,76 

42.2 0,61 

4l,4~ 0,'4 

42.2] 0,63 

42,49 0,6] 

42.23 0,74 

42,3 0,61 

4216 0,5] 

41,83 0,64 

42,l4 0,45 

41,94 0,67 

42,00 0,48 

41,79 0,47 

56 
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Lampiran 5.2. Sidik Ragam Pengaruh Pemberian Acepromazine dan Berbagai Dosis 
Ketamin terhadap Temperatur Tubuh Merpati Jaman .... .. ( 0 C). 

Tests or Betweeo-SubJects Etrects 

Dependent Variable: Temperntur 

Type III 
Sum of Mean Noncent. Observed 

Source Squares df &luarc F Sig. Parameter Power-
Corrected 

9.063
h 

20 .453 1.280 .198 25.604 .659 Model 

In1.ercept 335415.048 1 335415.048 947549.703 . ()()() 947549.703 1.000 
TIME 3.331 6 .555 1.568 .159 9.410 .348 
TREAT 2.934 2 1.467 4 .144 .018 8.288 .491 
TIME-

2.799 12 .233 .659 .789 7.907 TREAT .167 

mOl' 59.469 168 .354 
Total 335483.580 189 

Corrected 
Total 68.532 188 

a. Computed using alpha = .01 

b . R Squared = .132 (Adjusted R Squared 0": .029) 

Estimated Marginal Means , 
Grand Mean 

Dependent Variable: 
Temperatur 

Mean Std. Error I 
42.127 .043 . 
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Lampiran 5.3. Least Significant Difference Pengaruh Pemberian Acepromazine dan 
8erbagai Dosis Ketamin terhadap Waktu Pengamatan Temperatur 
Tubuh Merpati Jantan . ... . (OC). 

Dependent Variable: Temperarur 

LSD 

Multiple Comparisons 

Mean 
(1) Wilklu (1) Waktu Difference 
Pengamlll.an PengwlllJl.llll (1-1) Sld. EITor 
o menit 5 meni1 . 167 . 162 

10 meni1 .244 .162 
15 menil 9.630E-02 .162 
20 menit .300 .162 
25 menit .193 .162 
30 menil .444- .162 

:') menit o menit -.167 .162 
10 menit 7. 778E-02 .162 
15 meni1 -7.037E-02 .162 
20 m.enit .133 .162 
25 meni1 2. 593E-02 .162 
30menit .278 .162 

10 menit o menit -.244 .162 
5 menit -7.778E-02 .162 
15 meni1 -.148 .162 
20 meni1 5.556E-02 .162 
25 menit -5. 185E-02 .162 
30 meni1 .200 .162 

15 menit o meni1 -9.63OE-02 .162 
5 meni1 7.037E-02 .162 
10 menit .148 .162 
20 menit .204 .162 
25 menit 9.63OE-02 .162 
30 menit .3-18 .162 

20 menit o menil -.300 . 162 
5 mellil. - . 133 . 162 
10 menit -'; .556E-02 .162 
15 menit -.204 .162 
25 menit - .107 . 162 
30 menit .144 .162 

25 menit 0meni1 -.193 .162 
5 mcnit -2.593E-02 .162 
10 meni1 5. 185E-02 .162 
15 menit -9.630E-02 .162 
20menit .107 .162 
30menit .252 .162 

3Omeni1 Omenit -.444- .162 
5 m.enit - .278 .162 
10 menit -.200 .162 
15 menit - .348 .162 
20 m.enit -.144 .162 
25 menit - .252 .162 

Based on observed means. The error term is Error. 

-. The mean difference is Bignificant at the .01 level. 

99% Confidence InterVBl 
Lower Upper 

Sig. Bound Bound 
.305 -.255 .589 
.133 -.177 .666 
.553 -.326 .518 

.066 -.122 .722 

.236 - .229 .614 

.007 2.255E-02 .866 

.305 -.589 .255 

.632 - .344 .500 

.664 -.492 .352 

.411 -.289 .555 

.873 - .396 .448 

.088 -.144 .700 

. 133 -.666 .177 

.632 -.500 .344 

.362 -.570 .274 

.732 -.366 .477 

.749 -.474 .370 

.219 -.222 .622 

.553 -.518 .326 

.664 -.352 .492 

.362 -.274 .570 

.210 -.218 .626 

.553 -.326 .518 

.033 -7.374E-02 .770 

.066 -.722 .122 

.411 -.555 .289 

.732 -.477 .366 

.210 - .626 .218 

.508 -.529 .314 

.374 -.277 .566 

.236 -.614 .229 

.873 -.448 .396 

.749 -.370 .474 

.553 - .518 .326 

.508 -.314 .529 

.122 -. 170 .674 

.007 -.866 -2.255E-02 

.088 -.700 .144 

.219 -.622 .222 

.033 -.770 7.374E-02 

.374 -.566 .277 

.122 -.674 .170 
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Lampiran 5.4. Least Significant Difference Pengaruh Pemberian-Acepromazine dan 
Berbagai Dosis Ketamin terhadap Temperatur Tubuh Merpati 
Jantan .... (XlMenit). 

Multiple Compartsons 

Dependent Variable: Tempermur 
LSD 

Mean 
(I)Do8is (J)Do8is Difference 
anestesi anelltesi (1-1) 
15mg 20mg -.263 

2Smg 1. 587E-03 
20rng 15mg .263 

25rng .265 
2Smg I5mg -1.587E-03 

20rng -.265 

Std. Error 
.106 
.106 
.106 
.106 
.106 
.106 

Based on observed means. The error term is Error . -- . 

99"/0 Confidence In1erval 
Lower Upper 

Siit Bound Bound 
.014 -.540 1.270&02 
.988 -.T7S .278 

.014 -l.T70E-02 .540 

.013 -1.111&02 .541 

.988 -.278 .T75 

.013 -.541 I. 11 IE-02 
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