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PENGARUH PEMBERIAN KADHIUH KLORIDA (CdC1 2 ) 

DOS IS TOKSIK TERHADAP PERUBAHAN 

HISTOPATOLOGI GINJAL TIKUS PUTIH 

(Rattus norveg·icus) 

FIRMAN HIDAJATULLAH 

ABSTRAK 

Penelitian 1n1 bertujuan mengetahui bagaiman~ 

pengaruh dosis toksik Kadmium Klorida (CdCl?) terhadap 
ginjal tikus putih (Rattus norvegicus) d~~ menambah 
informasi masalah polusi lingkungan melalui uji 
biologis. 

Binatang percobaan yang diperlukan sebanyak 24 
ekor tikus putih jantan yang berumur lebih kurang tiga 
bulan dengan berat badan antara 150-200 gram, yang 
ditempatkan dalam empat kandang masing-masing terdiri 
dari enam ekor. Tikus putih dibagi dalam empat 
perlakuan sehingga satu perlakuan terdiri dari enam 
ekor tikus putih. 

Rancangan percobaan yang digunakan adalah 
rancangan acak lengkap dengan empat perlakuan. Keempat 
dosis perlakuan yang diberikan yaitu : 0 (pemberian 
Kadmium Klorida dosis 0, 00 mg/g bb), 1 (pemberian 
Kadmium Klorida dosis 0,05 mgjg bb), 2 (pemberian 
Kadmium Klorida dosis 0,1 mg/g bb), 3 (pemberian 

.Kadmium Klorida dosis 0,15 mgjg bb). Kadmium Klorida 
(Cd Cl'>) diberikan secara oral pada hari kedelapan 
setelah~ adaptasi. Tikus putih yang telah diberi 
perlakuan dipelihara selama dua minggu, baru dibunuh 
dan diotopsi untuk diambil ginjalnya. Selanjutnya 
dibuat preparat histopatologi dari organ ginjal dengan 
pewarnaan Hematoxylin Eosin. 

Hasil pemeriksaan histopatologi dan analisa data 
menunjukkan bahwa pemberian Kadmium Klorida (CdCl2) 
pada dosis toksik memberikan pengaruh yang sangat nyata 
(p < 0,01) terhadap ginjal tikus putih (Rattus 
norvegicus). 
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1.1 Latar Belakang 

BAB I 

PENDAHULUAN 

Kemajuan yang sangat pesat dari 

diciptakan oleh manusia dalam dasawarsa 

telah memberikan banyak kemudahan 

teknologi yang 

terakhir ini 

bagi manusia. 

Perkembangan teknologi dan segala bentuk kemajuannya 

juga menimbulkan problematika pencemaran lingkungan 

baik tanah, air dan udara. 

Pencemaran atau polusi adalah suatu kondisi yang 

telah berubah bentuk dari bentuk asal pada keadaan yang 

lebih buruk. Pergeseran bentuk tatanan dari kondisi 

asal pada kondisi yang buruk ini dapat terjadi sebagai 

akibat masukan dari bahan-bahan pencemar atau polutan. 

Bahan polutan tersebut pada umumnya mempunyai sifat 

racun (toksik) yang berbahaya bagi organisms hidup. 

Toksisitas atau daya racun dari polutan itulah yang 

kemudian menjadi pemicu terjadinya pencemaran. 

Lingkungan dapat diartikan sebagai media atau 

suatu awal tempat atau wilayah yang didalamnya terdapat 

bermacam-macam aktivitas yang berasal dari ornamen-

ornamen penyusunnya. Ornamen-ornamen yang ada 

didalamnya dan membentuk lingkungan, merupakan suatu 

bentuk sistem yang saling mengikat, saling menyokong 

kehidupan, karena itu suatu tatanan lingkungan yang 
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mencakup segala bentuk aktifitas dan interaksi didalam 

disebut juga dengan ekosistem. 

Suatu tatanan lingkungan hidup dapat tercemar atau 

menjadi rusak disebabkan oleh banyak hal. Namun yang 

paling utama dari sekian banyak penyebab tercemarnya 

suatu tatanan lingkungan adalah limbah . 

Toksikan yang sangat berbahaya umumnya berasal 

dari buangan industri terutama sekali industri kimia 

dan industri yang melibatkan logam berat dalam proses 

produksinya. 

Buangan industri yang mengandung unsur dan atau 

senyawa logam berat merupakan toksikan yang mempunyai 

daya racun tinggi. Buangan industri yang mengandung 

persenyawaan logam berat tersebut bukan hanya bersifat 

toksik terhadap tumbuhan, tetapi juga terhadap hewan 

dan manusia. Sebagai contoh adalah Kadmium (Cd). Pada 

tahun 1955 telah terjadi keracunan Kadmium pad a 

penduduk Jepang Utara yang disebabkan oleh akumulasi 

Kadmium dalam padi dan kedelai. Penduduk tersebut 

selalu meneriakkan kata itai! itai! .... ! yaDg berarti 

aduh! aduh! 1 setiap kali bergerak. Penyakit 

tersebut terkenal dengan sebutan itai-itai disease. 

Toksisitas yang dikandung oleh logam Kadmium (Cd ) telah 

mengakibatkan terjadinya kerapuhan pada tulang. 

-------------------------------------------
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1.2 Perunusan Kasalah 

Kadmium (Cd) sebagai logam berat yang merupakan 

limbah industri mempunyai pengaruh yang merugikan 

mengetahui kesehatan tubuh, maka penulis ingin 

bagaimanakah tingkat kerusakan organ ginjal tikus putih 

akibat pemberian Kadmium Klorida pada dosis t6ksik? 

1.3 Landasan Teori 

Pernyataan Palar (1884) yang mengemukakan bahwa 

logam Ka.dmium (Cd) dapat menimbulkan gangguan bahkan 

mampu menimbulkan kerusakan pada sistem yang bekerja di 

ginj al. 

Gosselin et.a.l., (1876) menyatakan bahwa kerusakan 

ginjal pada kelinci dapat disebabkan oleh pemaparan 

Kadmium dalam waktu lama dengan suntikan atau s~cara 

oral, sedangkan pemaparan akut dapat menyebabkan 

nekrose ginjal akut sehingga menimbulkan disfungsi 

tubulus ginjal yang dapat dideteksi adanya proteinuria. 

Penelitian John Doull et.al.. (1888) yang 

menyebutkan bahwa larutan gar am 

diberikan secara oral dosis 100 mgjkg 

Kadmium 

berat 

yang 

bad an 

pada hewan menyebabkan pusing, muntah, salivasi. 

diarhe dan kram perut. Kematian dapat terjadi 24 jam 

karena shock dan dehidrasi sedangkan kegagalan ginjal 

dan jantung antara satu minggu sampai dua minggu. 
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1.4 Tujuan Penelitian 

Hengetahui bagaimana pengaruh dosis toksik Kadmium 

Klorida (CdClz) terhadap ginjal tikus putih melalui 

gambaran histologi . ginjal dan menambah informasi 

masalah polusi lingkungan melalui uji biologis. 

1.5 Hipotesa Penelitian 

Berdasarkan permasalahan diatas. diajukan hipotesa 

sebagai berikut : 

Pemberian Kadmium Klorida (Cd Clz) pada dosis toksik 

berpengaruh terhadap gambaran histopatologi 

pada tikus putih (Rattus noz·vegicus). 

1 . 6 Kanfaat Penelitian 

ginjal 

Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi kepada masyarakat tentang gejala 

dan bahaya yang dapat ditimbulkan oleh logam Kadmium 

(Cd) juga memberi masukan yang 

pengelola kesehatan. 

bermanfaat bagi 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Kadniun 

2.1.1 Penyeharan. sifat dan penggunaannya 

Logam Kadmium (Cd) mempunyai sifat fisika dan 

kimia tersendiri. Berdasarkan pad a sifat-sifat 

fisikanya Kadmium merupakan logam yang lunak, herwarna 

putih seperti putih perak. Logam ini akan kehilangan 

kilapnya hila herada dalam udara yang hasah atau lemhah 

serta akan cepat mengalami kerusakan hila dikenai oleh 

uap Amenia (NH 3 ) dan Sulfur Hidroksida (S02 ) (Palar, 

1994), dalam hentuk metalik mudah menguap dan bila 

dipanaskan di udara mudah terbakar dan nyalanya terang 

yang menimbulkan kabut atau asap warn a kuning 

disehahkan Kadmium Oksida (Cd 0) (Adiwisastra, 1987). 

Sedangkan berdasar pada sifat-sifat kimianya logam 

Kadmium (Cd) didalam persenyawaan yang dibentuknya pada 

umumnya mempunyai bilangan valensi 2 + (Palar, 1994). 

Logam Kadmium (Cd) sangat hanyak digunakan dalam 

kehidupan sehari-hari manusia. Prinsip dasar a tau 

prinsip utama dalam penggunaan Kadmium (Cd) adalah . 

sehagai hahan stabilisasi, bahan pewarna dalam industri 

plastik dan pada elektro plating. Namun sebagian dari 

subtansi 

soldtr 
logam Kadmium (Cd) ini juga 

d:Jo ki~~~o~ 

digunakan untuk 
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Penggunaan Kadmium (Cd) ditemukan dalam industri 

pencelupan, fotografi (Palar, 1994) juga industri pupuk 

(dalam hal ini pupuk fosfat), industri kendaraan 

bermotor, pelapis logam, bahan cat, elektrode baterai, 

stabilisator pada industri plastik (Tato dan Moeldjono, 

1988). 

Selain itu banyak digunakan dalam industri-

industri ringan seperti pada proses pengolahan roti, 

pengolahan ikan, pengolahan minuman, industri tekstil 

banyak dilibatkan senyawa-senyawa yang dibentuk dengan 

logam Kadmium (Cd), meskipun penggunaannya hanyalah 

dengan konsentrasi yang sangat rendah (Palar, 1994). 

2.1.2 Kadmium <Cd) dalam Lin~kungan 

Logam Kadmium (Cd) dan bermacam-macam bentuk 

persenyawaannya dapat masuk ke lingkungan, terutama 

sekali merupakan efek sampingan dari aktifitas yang 

dilakukan manusia. Boleh dikatakan bahwa semua bidang 

industri yang melibatkan Kadmium (Cd) dalam proses 

operasional industrinya menjadi sumber pencemaran 

Kadmium (Cd). Penelitian yang pernah dilakukan oleh 

Klein et sl (1974) yang dikutip Palar (1994) dapat 

diketahui kandungan rata-rata Kadmium dalam air buangan 

rumah tangga dan buangan industri ringan. 

- ---- --------------------------------------------
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TABEL 1. KONSENTRASI KADMIUM DALAM AIR BUANGAN RUMAH 
TANGGA DAN INDUSTRI RINGAN (Klein, et al, 
1974 dalam Palar, 1994) 

JENIS INDUSTRI KONSENTRASI KADMIUM ( ug/1) 

Perigolahan Roti 11 

Pengolahan ikan 14 

Makanan lain 6 

Minuman ringan 3 

Pencelupan tekstil 30 

Pengolahan lemak 6 

Bahan kimia 27 

Bakery 2 -
Minuman 5 

Es cream 31 

Pengolahan dan pence- 115 
lupan bulu binatang 

Laundry 134 

Dalam strata lingkungan logam Kadmium (Cd) dan 

persenyawaannya ditemukan dalam banyak lapisan. Secara 

sederhana dapat diketahui bahwa kandungan logam Kadmium 

(Cd) akan dapat dijumpai di daerah-daerah penimbunan 

sampah dan aliran air hujan, selain dalam air buangan . 

Menurut Hernowo (1992) konsentrasi yang tinggi juga 

dijumpai pada lumpur, ' sedangkan menurut penelitian 

Anonim (1992) beras di Jawa Timur mengandung Kadmium 

(Cd) rata-rata 0,03 ppm dan di Jawa Barat ra t a-rata 

0,062 ppm dan ikan di Teluk Jakarta mengandung Kadmium 

(Cd) rata-rata 2,1- 4 ppm. 
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Logam Kadmium (Cd) juga akan mengalami proses 

biotransformasi dan bioakumulasi dalam organisme - hidup 

(tumbuhan, hewan dan manusia). Logam i n i masuk kedalam 

tubuh bersama makanan yang dikonsumsi, makanan tersebut 

tercemar oleh logam Kadmium (Cd) dan atau 

persenyawaannya. 

Tingkatan biota dalam s i stem rantai makanan turut 

menentukan jumlah Kadmium (Cd) yang terakumulasi, pada 

biota yang lebih tinggi stratanya akan ditemukan 

akumulasi Kadmium (Cd) yang lebih banyak. 

2.2 Ginjal (Ren) 

2.2 . 1 Anatomi Ginjal 

Ginjal adalah 

unsur-unsur plasma 

organ yang menyaring plasma dan 

dari darah dan kemudian secara 

selektif menyerap kembali air dan unsur-unsur berguna 

yang kembali dari filtrat , yang akhirnya mengeluarkan 

kelebihan dan produk buangan plasma (Frandsen, 1992). 

Bahan-bahan yang tidak lagi dibutuhkan oleh tubuh akan 

dibuang bersam~ urine (air seni ) (Palar, 1994) . 

Ginjal pada umumnya berbentuk seperti kacang 

merah, terletak pada bagian dorsal dari rongga 

abdominal pada tiap sisi dari aorta dan vena kava tepat 

pada posisi ventral terhadap beberapa vertebra lumbal 

yang pertama . Seperti halnya organ abdominal lainnya 

ginjal dikatakan retroperitoneal artinya terletak di 

--- ----·----------------------------------------------

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian ... Firman Hidajatullah



9 

luar rongga peritoneal. Namun demikian ginj~l menempel 

jauh lebih dekat ke dinding abdominal melalui fosia, 

pembuluh dan peritoneum daripada organ-organ yang lain . 

Batas medial dari ginjal umumnya adalah konkaf dan 

mempunyai beberapa depresi yaitu hilus renal dimana 

pembuluh-pembuluh darah dan syaraf masuk dan ureter 

serta pembuluh limfatik keluar. Pengembangan asal usul 

ureter disebut pelvis renal bagian ini menerima urine 

dari tubulus penampung dari ginjal. Rongga didalam 

ginjal yang mengandung pelvis tersebut dinamakan sinus 

renal. 

Bagian ginjal yang 

renalis disebut medula 

persis mengelilingi pelvis 

yang tampak bergaris-garis 

karena adanya tubulus-tubulus pengumpul yang tersusun 

secara radial. Tubulus-tubulus tersebut membentuk suatu 

dasar bagi piramid renal dengan puncak pada pelvis 

renal dan dasarnya tertutup oleh korteks. Disamping itu 

didalam medula juga terdapat Loop of Henle. Bagian 

korteks yang terletak diantara medula dan kapsul 

jaringan ikat yang tipis, nampak seperti granula karena 

banyaknya glomeruli. 

Tubulus proksimal yang mengalami konvulusi juga 

terletak pada bagian korteks dalam ikatan yang erat 

dengan glomerulli dan loop of henle 

jumlahnya (Frandsen, 1992). 

yang ban yak 

l 
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2.2.2 Suplai Darah dan Saraf 

Suplai darah bagi ginjal sangatlah ekstensif bila 

dibandingkan dengan besarnya ginjal itu sendiri. Dua 

arteri renal mengalirkan darah sebanyak seperempat dari 

keseluruhan darah yang beredar. Arteri renal masuk ke 

hilus ginjal dan terbagi menjadi beberapa cabang yang 

ukurannya relatif besar yaitu Arteri interlobar. Arteri 

ini menuju ke perifer diantara piramid-piramid hampir 

mendekati korteks yang kemudian membelok dan melengkung 

seperti busur, karenanya diberi nama arte1·i arcifo1·m 

atau arcuate. 

Tiap-tiap arteri arcuate membuat beberapa 

percabangan arteri interlobar yang selanjutnya menjadi 

arterial aferen. Setiap arterial kemudian bercabang dan 

menyusun suatu jaringan kapiler yang mengelilingi 

bagian lainnya dari nefron . Arteriol-arteriol yang 

meninggalkan glomeruli di dekat medula membuat cabang

cabang dan langsung menuju ke medula sebagai arterial 

rectae, dimana kemudian membentuk jaringan kapiler di 

sekitar tubulus pengumpul dan loop of henle . 

Vena Arcuate mengalirkan balik darah dari korteks 

dan medula melewati medula sebagai vena interlobar dan 

masuk ke vena renal. Saluran limfa mengalirkan cairan 

dari ginjal ke nod limfa. 

Ginjal disuplai oleh saraf simpatetik dari pleksus 

renal yang mengikuti pembuluh darah dan berakhir pada 
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arterial glomerulus. Cabang-cabang syaraf vagus dapat 

pula mensuplai ginjal . Baik saraf-saraf vaso 

konstriktor maupun vasodilator terdapat dalam ginjal 

(Frandson, 1992). 

2.2.3 Mikro Anatomi dan Fisiologi Nefron 

Nefron adalah unit struktur dan fungsi ginjal. 

Nafron terdiri dari Glomerulus, Kapsul Glomerulus 

(Kapsul Bowman), Tubulus Kontortus Proksimal, Loop of 

Henle, Tubulus Kontortus Distalis (yang bersambungan 

dengan tubulus pengumpul). Glomerulus merupakan suatu 

tuft dari kapiler-kapiler. 

Kapsu 1 ~ owman merupakan sua tu pengembangan uj ung 

buntu dari tubulus, yang mengalami evaginasi disekitar 

glomerulus dan hampir seluruhnya menyelimutinya. 

Lapisan Visceral (dalam) dari kapsul bowman 

mengelilingi kapiler dan lapisan parietal (luar) dari 

kapsul bowman bersambungan dengan tubulus kontortus 

proksimal. Kompleks yang terdiri dari glomerulus serta 

lapisan luar dan dalam kapsul bowman disebut Korpuskel 

Renalis atau Halpighi. Ruang yang terdapat diantara 

lapisan luar dan dalam kapsul Bowman berhubungan dengan 

lumen dari tubulus proksimal. 

Korpuskel renalis adalah merupakan lokasi utama 

terjadinya filtrasi cairan dari darah. Agar penyaringan 

berjalan efektif, tekanan darah didalam kapiler 
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haruslah tetap tinggi. Hal ini dapat dijamin dengan 

cara kapiler tetap berada didalam rangkaian arteri. 

Baik kapiler yang masuk ke glomerulus maupun arterial 

eferen yang meninggalkan glomerulus dilengkapi dengan 

otot poles, 

glomerulus 

dikendalikan 

sehingga jumlah darah yang masuk 

serta tekanan didalam glomerulus 

dengan konstriksi baik arterial 

maupun arterial eferen atau kedua-duanya. 

ked a lam 

dapat 

aferen 

Ketika arterial aferen mencapai glomerulus, 

arterial itu diselimuti oleh sel-sel mioepitelial yang 

memiliki beberapa sifat otot poles. 

Sel-sel yang menyelimuti arterial itu disebut sel-sel 

juxta glomerular . Disinilah letaknya produksi renin 

yang disekresikan kedalam darah pada saat tekanan darah 

didalam arterial aferen menurun. Sekresi itu terjadi 

juga pada saat konsentrasi Na dalam plasma menurun, 

pada saat osmolalitas tubular distal menurun atau pada 

saat serabut saraf simpatetik yang menginervasi 

arterial aferen dirangsang. Didalam darah renin bekerja 

pada suatu alfa globulin yaitu angiotensinogen hingga 

dihasilkan Angiotensin yang merupakan suatu 

vasokonstriktor untuk menaikkan tekanan darah dan juga 

bekerja pada kelenjar adrenal untuk mensekresi 

aldosteron. Aldosteron ini kemudian bekerja pada ginjal 

untuk konservasi ion Na+ . 
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Disamping korpuskel renalis, nefron terdiri atas 

tubulus kontortus proksimal, loop of henle dan tubulus 

kontortus distalis. Kapiler-kapiler yang mensuplai 

bagian ini berasal dari arterial eferen karena darah 

yang terdapat dalam arterial eferen telah kehilangan 

sekitar 20% kadar airnya, darah itu lebih kental 

(memiliki tekanan osmotik potensial yang lebih besar) 

dan oleh karena itu lebih mampu menyerap kembali air 

dari tubulus. 

Tubulus kontortus proksimal dapat secara langsung 

berhubungan dengan lapisan parietal dari kapsul Bowman 

atau dapat terbentuk suatu leher pendek. Tubulus 

kontortus proksimal merupakan bagian berliku-liku yang 

paling panjang dari nefron. Bagian tersebut membentuk 

sebagian besar jaringan konteks renalis . Sel-sel yang 

melapisi segmen bagian proksimal dari tubulus berbentuk 

kolumnar atau kuboidal dan menampilkan suatu batas 

luminal yang bergaris yang disebut brush border, pada 

permukaan bebas dari sel-sel itu. Permukaan bebas 

mengarah ke lumen dari tubulus. 

Tubulus proksimal menyerap sebagian zat-zat 

filtrat glomerulus yang dibutuhkan oleh tubuh. 

Peristiwa ini dibantu oleh keadaan darah yang menjadi 

semakin kental dimana kapiler-kapiler di sekitar 

tubulus menerima arterial eferen glomerulus. Disamping 

adanya reabsorpsi selektif dari filtrat glomerulus, 
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sel-sel dari segmen proksimal dapat mensekresi hasil 

buangan dari dalam darah kedalam cairan yang melewati 

lumen tubuler. 

Loop of henle terletak antara tubulus kontortus 

proksimal dan tubulus kontortus distalis. Loop of henle 

itu merupakan saluran yang berbentuk huruf U yang 

bermula dekat glomerulus sebagai lanjutan dari tubulus 

proksimal. Bagian yang menurun yang dindingnya tipis 

terentang pada jarak yang bervar i asi dari medula, 

dimana kemudian akan kembali membelok naik dengan 

dinding yang menjadi tebal. Dinding yang tipii 

diselaputi oleh sel-sel epitel squamosa, sedangkan 

dinding yang tebal oleh sel-sel epitel kuboidal. 

Loop of henle ini umumnya mengandung darah yang 

paling kental dengan konsentrasi tertinggi terletak 

pada bagian terbawah yaitu dekat atau didalam medula 

disebabkan oleh mekanisme arus berlawanan. 

Hekanisme tersebut dimanfaatkan oleh ginjal guna 

membuat filtrat glomerulus menjadi lebih kental 

sehingga terbentuk urine yang bersifat hipertonis . 

Cairan ini akan mengalir mengikuti urutan tubulus 

proksimal, loop of henle yang menurun, loop of henle 

yang naik, tubulus distalis dan akhirnya tubulus 

pengumpul. 

Natrium berpindah kedalam cairan interstisial di 

sekitar loop of henle dan tubulus pengumpul sebagian 
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hasil kerja pampa natrium dan sebagian lainnya karena 

sodium itu mengikat ion klorida yang dipompakan keluar 

oleh pampa klorida. Air yang melintas membran masuk 

kedalam cairan interstisial yang kental kemudian akan 

diserap kembali oleh pembuluh darah (vasa rectae) dari. 

\ 
arterial aferen yang ada di sekitar tubulus. Masuknya 

air dari tubulus pengumpul kedalam cairan interstisial 

dapat menghasilkan urine yang hipertonis (urine yang 

lebih kental) dibandingkan dengan darah. 

Tubulus kontortus distal lebih pendek dan 

berkelok-kelok dibandingkan dengan tubulus proksimal. 

Tubulus distal ini meretang dari ujung loop of henle 

yang naik ke tubulus pengumpul. 

Bagian awal dari tubulus pengumpul yang disebut 

tubulus busur (arched) menuangkan cairan ked a lam 

tubulus pengumpul lurus yang terletak didalam bagian 

korteks ginjal. Tiap tubulus lurus itu menampung 

beberapa tubulus busur sebelum masuk ke medula. Tubulus 

lurus menyatu membentuk duktus papiler (yang terdapat 

dalam zona dalam dari medula) yang mengalirkan cairan 

kedalam pelvis ginjal. Sel-sel yang melapisi duktus 

pengumpul berubah secara bertahap dari epitel kuboidal 

dalam tubulus busur menjadi epitel kolumnar dalam 

duktus papiler. (Frandsen, 1992). 

Pad a umumnya fungsi ginjal ialah untuk 

mempertahankan keseimbangan susunan darah dengan 
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1. Hengeluarkan dari darah, air yang berlebihan. 

2. Hengeluarkan sisa-sisa metabolisme sebagai ureum, 

asam lemak, alantoin, ammonia, asam hipurat, 

metabolit-metabolit triptofan. 

3. Mengeluarkan garam-garam anorganik yang kebanyakan 

berasal dari makanan. 

4. Hengeluarkan bahan-bahan asing yang terlarut dalam 

darah misalnya pigmen-pigmen darah (Ressang, 

1984). 

2.3 Toksisitas oleh Kadnium (Cd) 

Keracunan yang disebabkan oleh Kadmium (Cd) dapat 

bersifat akut, seperti logam berat lainnya misal 

Merkuri (Hg) dan Plumbum (Pb). Keracunan akut yang 

disebabkan oleh Kadmium (Cd) sering terjadi pada 

pekerja di industri-industri yang berkaitan dengan 

log am in i. ( Palar, 1994). 

Gosselin et al (1976) menyatakan bahwa keracunan 

akut dapat terjadi dengan menghisap udara yang 

mengandung uap Kadmium Oksida (Cd 0), maupun makanan 

atau minuman yang terkontaminasi garam Kadmium (Cd 

Cl
2

). Keracunan Kadmium (Cd) melalui pencernaan kurang 

menyebabkan kematian dibandingkan melalui pernafasan, 

karena menimbulkan muntah sehingga tidak seluruhnya 

masuk kedalam tubuh. 
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Gejala-gejala keracunan akut adalah timbulnya rasa 

sakit dan panas pada bagian dada (Palar, 1994), 

bertambahnya pengeluaran air liur dan air mata oleh 

kelenjar saliva, mati lemas, muntah-muntah, sakit 

daerah perut, diare disertai tenesmus, rasa kering pada 

tenggorok, batuk-batuk, sakit kepala . (Adiwisastra, 

1987). Akan tetapi gejala keracunan itu tidak langsung 

muncul begitu si penderita terpapar oleh logam Kadmium 

(Cd) . Gejala keracunan akut ini muncul setelah 4-10 jam 

A sejak si penderita terpapar oleh logam Kadmium (Cd ) . 

Keracunan akut yang disebabkan oleh uap Kadmium (Cd ) 

dapat menimbulkan kematian bila konsentrasi yang 

mengakibatkan keracunan tersebut berkisar dari 2500 

sampai 2900 mg;m3. 

Keracunan yang bersifat kronis yang disebabkan 

oleh daya racun yang dibawa oleh logam Kadmium (Cd) 

terjadi dalam selang waktu yang sangat panjang. 

Peristiwa ini terjadi karena logam Kadmium (Cd) yang 

masuk kedalam tubuh dalam jumlah kecil,sehingga dapat 

ditolerir oleh tubuh pada saat tersebut. Akan tetapi 

karena proses kemasukan tersebut terus menerus secara 

berkelanjutan, maka tubuh pada batas akhir tidak lagi 

mampu memberikan toleransi terhadap daya racun yang 

dibawa oleh Kadmium (Cd). Keracunan yang bersifat 

kronis ini membawa akibat yang lebih buruk dan 
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penderitaan yang lebih menakutkan bila dibandingkan 

dengan keracunan akut. 

Pada keracunan kronis yang disebabkan oleh Kadmium 

(Cd) umumnya berupa kerusakan-kerusakan pada banyak 

sistem fisiologi tubuh. Sistem-sistem tubuh yang dapat 

dirusak oleh keracunan kronis logam Kadmium (Cd) adalah 

pada sistem urinaria (ginjal), sistem respirasi (paru

paru), sistem sirkulasi (darah) dan jantung, kelenjar 

reproduksi, sistem pencernaan dan bahkan dapat 

mengakibatkan kerapuhan pad a tulang, gangguan 

kanker dan pertumbuhan, hipertensi, teratogenesis, 

kerusakan hati (Gosselin et al, 1976; 

Palar, 1994). 

2 . 4 Efek Kadnium (Cd) terhadap Ginjal 

Linder, 1992; 

Logam Kadmium (Cd) dapat menimbulkan gangguan dan 

kerusakan pada ginjal. Kerusakan yang terjadi pada 

ginjal, dapat dideteksi dari tingkat dan jumlah 

kandungan protein yang terdapat dalam urine. (Palar, 

1994) . 

Linder (1992) menyatakan setelah Kadmium masuk 

kedalam tubuh, berakumulasi terutama dalam ginjal 

(terutama dalam korteks) dan menurut pengalaman sukar 

untuk menghilangkannya setelah masuk kedalam tubuh. 

Kalau konsentrasi mencapai 200 ugjg atau lebih 

kerusakan tubuli ginjal tidak dapat kembali normal. 
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Protenuria merupakan gejala-gejala awal dari 

kerusakan sistem ginjal. Petunjuk-petunjuk lain dari 

kerusakan yang terjadi pada sistem ginjal ini adalah 

timbulnya asam amino uria dan glukosuria serta ketidak 

normalan kandungan asam urat, Kalsium (Ca) dan Fosfor 

(P) dalam urine. (Palar, 1994). 

2.5 Absorpsi, Distribusi dan Ekskresi Kadniun (Cd) 

Kadmium memasuki diet melalui bahan makanan. 

Konsumsi maksimum yang dianjurkan oleh WHO/FAO 57-71 ug 

(Linder, 1992). 

Kadmium (Cd) yang masuk kedalam tubuh ikut mengalami 

proses fisiologis yang terjadi dalam tubuh. (Palar, 

1994). Setelah masuk dalam tubuh, Kadmium akan 

diabsorpsi dalam traktus digestivus. (Humphreys, 1988 ) 

dimana absorpsi dapat meningkat dengan terjadinya 

d~fisiensi besi (Fe) (Linder, 1992). Absorpsi Kadmium 

(Cd) dipengaruhi oleh adanya gugusan seperti sulfidril , 

oksigen dan citrat (Craig et al, 1980) . 

Setiap kali diabsorpsi Kadmium ( Cd ) berikatan 

dengan protein yang berberat molekul rendah dan disebut 

Hettallothionein dan diakumulasi dalam ginjal, hati dan 

organ reproduksi (Hernowo, 1 ~92). 

Ikatan Kadmium (Cd) pada mettallothionein dalam 

sel ginjal dapat dipandang sebagai mekanisme akumulasi 

Kadmium (Cd) dalam ginjal yang p ada akhirnya 
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menunjukkan pengaruh toksiknya. Dalam ginjal terjadi 

akumulasi selek~if Kadmium (Cd) karena hanya Kadmium 

(Cd) yang terikat dalam mettallothionein yang 

direabsorpsi oleh tubuli ginjal dan mampu tinggal dalam 

~ 

sel ginjal (Hernowo, 1992 ) . Secara umum Kadmium (Cd) 

dapat dikatakan berakumulasi sejalan dengan 

bertambahnya umur, terutama dalam ginjal yang dapat 

mengakibatkan kerusakan. ( Linder, 1992). 

Hekanisme ekskresi Kadmium (Cd) belum jelas 

diketahui. Beberapa pendapat menyatakan bahwa jalan 

utama untuk ekskresi Kadmium (Cd) adalah melalui urine 

(Linder, 1992). Sedangkan Humphreys (1988) menyatakan 

pada sapi 82% Kadmium yang diingesti diekskresikan 

bersama feces. 

Henurut penelitian Shaikh (1979) bahwa Kadmium 

(Cd) diabsorpsi sangat sedikit dan ekskresinya tidak 

berarti sehingga tetap terkonsentrasi dan terakumulasi 

didalam ginjal. Pendapat lain menyatakan bahwa tidak 

ada mekanisme ekskresi bagi Kadmium (Cd ) karena setelah 

masuk dalam tubuh, Kadmium sukar dikeluarkan. 'Linder, 

1992) . 

I 
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BAB III 

KATERI DAN KETODE PENELITIAN 

3.1 Tenpat dan Waktu Penelitian 

Penelitian dilaksanakan di Jalan Bulaksari Masjid 

No. 12 Surabaya, tanggal 16 Maret 1996 - 6 April 1996. 

Tempat penelitian 

histopatologi ginjal 

lanjutan 

tikus 

untuk 

(Rattus 

pemeriksaan 

norveg·icus) 

dilakukan di laboratorium Patologi Fakultas Kedokteran 

Hewan Universitas Airlangga. 

3.2 Kateri Penelitian 

3.2.1 Hewan Percobaan 

Hewan percobaan yang digunakan adalah tikus putih 

( Ra. t tus norveg·icus) diperoleh dari laboratorium 

Biokimia Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga 

Surabaya. Berkelamin jantan, umur tiga bulan, berat 

150-200 gram. 

3.2.2 Bahan Penelitian 

Bahan penelitian yang dipakai antara lain : pakan 

untuk tikus, larutan air suling untuk pengencer Kadmium 

Klorida (Cd Cl 2 ), air minum kota untuk minum tikus, 

Kadmium Klorida (Cd Cl 2 ) untuk perl~kuan tikus, 

formalin 10%, alkohol 40%, parafin, xylol, haematoxylin 

eosin untuk pembuatan preparat histopatologi dan 

cloroform untuk mematikan tikus. 
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3.2.3 Alat-alat Penelitian 

Peralatan yang digunakan ialah kandang tikus 

berupa kandang dari kawat, bak plastik timbangan untuk 

menimbang tikus selama penelitian, tabung suntik untuk 

memasukkan Kadmium Klorida (Cd Cl2 ) per oral pada 

tikus, peralatan seksi bedah lengkap digunakan untuk 

membedah tikus, mikroskop digunakan untuk 

tingkat kerusakan ginjal. 

3.3 Hetode Penelitian 

3.3.1 Metode Pengelompokkan Hewan 

melihat 

Pengambilan hewan percobaan dilakukan secara acak 

sebanyak 24 ekor tikus yang sudah diketahui rata-rata 

berat badannya (150-200 gram). Tikus dibagi menjadi 

empat perlakuan yaitu perlakuan 0 (perlakuan kontrol) 

dan perlakuan 1,2,3 kemudian tikus dimasukkan kedalam 

kandang yang tersedia dan tiap kandang berisi enam ekor 

tikus. 

3.3.2 Perlakuan Hewan Percobaan 

Tikus yang sudah ditempatkan pada masing-masing 

kandang diadaptasikan selama tujuh hari sebagai tahap 

persiapan untuk penyesuaian lingkungan dan pemeriksaan 

kesehatan. Selama pemeliharaan diberi pakan dan minum 

secara tak terbatas. 
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Perlakuan yang diberikan pada hari ke delapan 

adalah sebagai berikut : 

1. Po diberi air suling tanpa Kadmium Klorida (Cd 

Cl 2 ) sebagai kontrol. 

diberi Kadmium Klorida (Cd Cl 2 ) sebanyak 0,05 

mg/ g berat badan. 

3. p2 diberi Kadmium Klorida (Cd Cl 1 
2' sebanyak 0,1 

mg/ g berat badan. 

diberi Kadmium Klorida (Cd Cl 2 ) sebanyak 0 ,1 5 

mgjg berat badan . 

Pemberian Kadmium Klorida (Cd Cl 2 ) secara per oral 

dengan tabung suntik yang sebelumnya dilakukan 

pengenceran dengan aquades 1 ml. Perlakuan diberikan 

hanya satu kali pada hari ke delapan tetapi pada 

kelompok kontrol diganti dengan aquades. Seluruh tikus 

dibunuh setelah dua minggu pemberian Kadmium Klorida 

(Cd Cl 2 ). 

Tikus setelah dibunuh dilakukan otopsi pada 

abdomen untuk mengambil ginj al. Ginjal kemudian . 

dimasukkan kedalam pot plastik yang telah diberi 

formalin 10% untuk dibuat preparat histopatologi. 

3 . 4 Perubahan Yang Diamati 

Pengamatan secara mikroskopis ditujukan pad a 

perubahan seluler yang terjadi pada ginj a l. Penilai a n 

ginj al didasarkan pada tingkat perubahan selul e r 
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tubulus, glomerulus dan jar ingan interstisial. 

(Poernomo, 1986) 

Evaluasi Terhadap Organ Ginjal (Poernomo, 1986) 

Nilai 

0 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

Tiogkat perubahan hist0patologi 

Tidak terjadi perubahan 

deg·ena:r-a.si tubulus 

proksimalis 

nekrose tubulus 

proksimalis 

nekrose glomerulus 

contortus 

contortus 

in f i 1 t1:·a.s i 

polimorf 

sel-sel leukosit 

sekitar daerah 

interstitialis. 

nek1:·ose tubulus contortus 

distalis. 

hyalin Cast lumen tubulus 

pendarahan pada glom e rulus 

infi 1 tras i sel-sel leukosit 

polimorf sekitar gl ome rulus. 

hya.linisasi glomerulus. 

perkapuran sel tubulus. 

3.5 Rancangan dan Analisis Penelitian 

Penelitian ini menggunakan rancangao a cak l e n g kap 

dengan ulangao yang sama pad a tiap perlakuan 
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(Kusriningrum, 1989). Untuk mengetahui perbedaan 

kerusakan akibat pemberian Kadmium Klorida (Cd Cl 2 ) 

dilakukan analisis statistik non parametrik dengan 

menggunakan Kruskal~Wallis (Siegel, 1985 ) . Apabil a. 

terdapat perbedaan dilanjutkan dengan memakai uji 

perbandingan berganda (Uji Z). (Daniel, 1989) 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN 

Sedian Organ Ginjal Tikus Putih (Rattus norveg·icus) 

Hasil pemeriksaan histopatologi organ ginjal tikus 

putih pada perlakuan kontrol tidak menunjukkan 

perubahan histopatologis. Perlakuan yang diberi Kadmium 

Klorida (CdClz) dosis 0,05 mg/g berat badan, 0,1 mg/g 

berat badan dan 0,15 mgjg berat badan secara 

mikroskopis menunjukkan perubahan berupa degenerasi 

tubulus kontortus proksimalis, nekrose tubulus 

kontortus proksimalis dan tubulus kontortus distalis. 

Data yang diperoleh dari hasil pemeriksaan secara 

mikroskopis dan dinilai menurut skor, terdapat pada 

lampiran 1-4. Ringkasan data tersebut terlihat seperti 

pada Lampiran 5. 

Data dari lamp iran 5, dianalisis dengan 

menggunakan uji Kruskal Wallis dan diperoleh H hitung 

lebih besar dari H tabel, berarti terdapat perbedaan 

yang sangat nyata dari empat perlakuan yang diberikan . 

Hipotesis nol ditolak (p < 0,01) 

Untuk menentukan perlakuan mana yang berbeda, 

perlu dilanjutkan uji Z. Hasil yang didapat dari uji 

Z menunjukkan bahwa perlakuan kontrol dengan 

perlakuan yang diberi Kadmium Klorida (CdCl2) dosis 0,1 
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mgjg bb dan dosis 0,15 mgjg bb berbeda sangat nyat<:<. , 

tetapi tidak berbeda nyata dengan perlakuan dosis 0,05 

mgjg bb. 
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BAB V 

PEKBAHASAN 

Sistem urinari bertanggung jawab untuk 

berlangsungnya ekskresi bermacam-macam produk buangan 

dari dalam tubuh. Pengendalian itu dilaksanakan dengan 

penyaringan sejumlah besar plasma dan molekul-molekul 

kecil melalui glomerulus (Frandsen, 1986) . Lubang renik 

(pore) glomerulis yang berfungsi normal tidak ditembus 

oleh molekul-molekul protein . Sel-sel tubuli menyerap 

kembali sebagian besar air, disamping garam-garam. Akan 

tetapi selain menyerap kembali, sel-sel tubuli menambah 

juga zat-zat kimiawi pada air saringan. Jadi sel-sel 

tubuli _mempunyai daya resorpsi dan daya sekresi 

(Ressang, 1984). 

Berdasar hasil penelitian, pada kelompok kontrol 

yang diberi aquades tidak terjadi perubahan yang nyata. 

Dalam keadaan patologis terjadi penembusan 

renik-renik glomerulus oleh molekul-molekul protein 

melalui ruangan bowman dan akhirnya masuk kelumen 

tubuli. Bahan toksik dalam hal ini Kadmium Klorida 

(CdCJry) akan berikatan dengan protein berberat molekul 
~ 

rendah yaitu mettalothionin. Ikatan keduanya akan 

mempengaruhi daya saring glomerulus, sehingga daya 

saring menjadi berkurang. Disfungsi glomerulus 

menyebabkan gangguan metabolisme air dan protein dalam 
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sel - sel, sehingga pada epitel tubuli terjadi 

degenerasi, bahkan kematian atau nekrose bila te~lalu 

banyak bahan-bahan yang harus diresorpsi kembali oleh 

sel-sel 

kembali, 

berhenti. 

epitel ini. Selain gangguan penyerapan 

juga fungsi sekresi tubuli berkurang atau 

Jadi disfungsi glomerulus dapat menyebabkan 

kerusakan-kerusakan tubuli, karena infiltrasi bahan

bahan dan degenerasi (Ressang,1994). Apabila zat toksik 

yang masuk 

(Piknotis, 

lumen tubuli dalam jumlah besar, 

Karyorhesis dan Karyolysis) yang 

nekrose 

ter j adi 

pada tubulus kontortus proksimalis bisa berlanjut pada 

tubulus kontortus distalis. 

Perubahan seperti diatas dapat dilihat pada 

sediaan ginjal tikus putih, pada perlakuan dosis 0,05 

mg/g bb; 0,1 mg/g bb dan 0,15 mg/g bb. 

Dari gambaran histopatologis ginjal yang telah 

diuraikan diatas, mulai dari perlakuan dibawah dosis 

toksik sampai dengan perlakuan diatas dosis toksik, 

menunjukkan bahwa Kadmium Klorida (CdCl2) merusak organ 

ginjal tikus putih (Rattus norvegicus). 
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BAB VI 

KESIMPULAN DAN SARAN 

6.1 Kesinpulan 

Berdasarkan hasil yang diperoleh dari penelitian 

yang telah dilakukan beserta pembahasannya, maka dapat 

ditarik kesimpulan sebagai berikut : 

1. Pemberian Kadmium Klorida (CdCl?) dosis toksik, .... 

menyebabkan kerusakan organ ginjal berupa 

degenerasi tubulus contort us proximal is, 

nekrose tubulus contortus proximal is dan 

tubulus contortus distalis. 

2. Pada perlakuan kontrol tidak terjadi perubahan 

histopatologis. 

6.2 Saran 

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang 

pengaruh Kadmium Klorida (CdClz) baik bagi 

lingkungan maupun kesehatan . 

2. Perlunya pengawasan dari pihak berwenang 

terhadap limbah industri terutama industri yang 

menggunakan logam berat sebagai bahan dasar 

dalam proses produksinya. 
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RINGKASAN 

FIRMAN HIDAJATULLAH . Pengaruh Pemberian Kadmium 

Klorida (CdClz) Dosis Toksik Terhadap Perubahan 

Histopatologi Ginjal Tikus Putih (Rattus norvegicus ) 

(dibawah bimbingan MOHAMMAD MOENIF sebagai pembimbing 

pertama dan BUDI SANTOSO sebagai pembimbing kedua). 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

bagaimana pengaruh dosis toksik Kadmium Klorida (CdCl?) 
.::. 

terhadap organ ginjal tikus putih (Rattus norvegicus) 

dan menambah informasi masalah polusi lingkungan 

melalui uji biologis . 

Penelitian ini dilaksanakan di laboratorium 

Patologi Fakultas Kedokteran Hew an Universitas 

Airlangga . Hewan Percobaan yang dipergunakan adalah 

tikus putih jantan (Rattus norvegicus) strain Wistar 24 

ekor berumur sekitar tiga bulan dengan berat badan 150-

200 gram, dibagi menjadi empat perlakuan masing-masing, 

0 sebagai kontrol hanya diberi aquades, 1 sebagai 

perlakuan dengan dosis 0,05 mg/g bb CdC1 2 , 2 sebagai 

perlakuan dengan dosis 0,1 mg/g bb CdC1 2 dan 3 

sebagai perlakuan dengan dosis 0,15 mgjg bb CdCl2. 

Perlakuan diberikan secara oral pada hari kedelapan 

setelah adaptasi yang sebelumnya dilakukan penimbangan 

bera t badannya, kemud ian 14 bar i sete lah _pe r laku a n 
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semua tikus putih dibunuh, ginjal dibuat preparat dan 

diamati dibawah mikroskop serta dilakukan penilaian. 

Peningkatan dosis perlakuan pada penelitian ini 

menyebabkan peningkatan perubahan pada jaringan ginjal 

tikus putih (Rattus norvegicus), karena terdapat 

perbedaan yang sangat nyata dari empat macam dosis 

perlakuan . Perlakuan 2 dan 3 dengan dosis 0,1 mg/g bb 

dan 0, 15 mg/g bb ternyata memberikan tingkat kerusa-

kan yang tertinggi pada ginjal yang berbeda sangat 

nyata dengan perlakuan kontrol tetapi tidak berbeda 

nyata dengan perlakuan 1 yaitu dosis 0,05 mg/g bb. 

Pemeriksaan secara mikroskopis pada organ ginjal 

terlihat degenerasi tubulus contortus proximalis, 

nekrose tubulus contortus proximalis dan tubulus 

contortus distalis. 

Sehubungan dengan pengaruh dosis toksik Kadmium 

Klorida (CdCl?) yang sangat nyata 
.!. 

dalam gambaran 

histopatologis ginjal tikus putih (Rattus norvegicus). 

maka perlu adanya pengawasan dari pihak berwenang 

terhadap limbah industri terutama industri yang 

menggunakan logam berat sebagai bahan dasar dalam 

proses produksinya. Selain itu perlu juga dilakukan 

penelitian lebih lanjut tentang pengaruh Kadmium 

Klorida (CdClz) bagi lingkungan maupun kesehatan. 

• 
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Lampiran 1. Tingkat Perubahan dan Jumlah Skor 
pad a 

No. 

Histopatologi Sel Ginjal Tikus Putih 
Perlakuan Kontrol (Po) 

Tingkatan Histopatologis Jumlah Skor 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Hitopatologi 

1 
2 
3 
4 
5 
6 

Keterangan 1 

2 
3 
4 

5 
6 
7 
8 

9 
10 

+ 

= 

= 
= 
= 

= 
= 
= 
= 

= 
= 

= 
= 

Degenerasi tubulus 
proksimalis 
Nekrose tubulus kontortus 
Nekrose glomerulus 

0 
0 
0 
0 
0 
0 

kontortus 

proksimalis 

Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar daerah interstitialis 
Nekrose tubulus kontortus distal is 

Hyalin cast lumen tubulus 
Perdarahan pada glomerulus 
Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar glomerulus 
Hyalinisasi glomerulus 
Perkapuran sel tubulus 

Terdapat perubahan 
Tidak terdapat perubahan 
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Lampiran 2. Tingkat Perubahan dan Jumlah 
Histopatologi Sel Ginjal Tikus Putih 
Pemberian CdCl2 Dosis 0,05 mg;g berat 
(P1) 

38 

Skor 
pad a 

bad an 

Tingkatan Histopatologis Jumlah Skor 
No . 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Hitopatologi 

1 + + + 8 
2 + + + 8 
3 + + + 8 
4 + + 7 , 

5 + + 7 

6 + + + 8 

~ 46 

Keterangan 1 = Degenerasi tubulus kontortus 
proksimalis 

2 = Nekrose tubulus kontortus proksimali s 

3 = Nekrose glomerulus 
4 = Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar daerah interstitial is 

5 = Nekrose tubulus kontortus distal is 

6 = Hyalin cast lumen tubulus 
7 = Perdarahan pada glomerulus 

8 = Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar glomerulus 

9 = Hyalinisasi glomerulus 

10 = Perkapuran sel tubulus 

+ = Terdapat perubahan 

= Tidak terdapat perubahan 

/ 
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Lampiran 3. Tingkat Perubahan dan Jumlah 
Histopatologi Sel Ginjal Tikus Putih 
Pemberian CdCl2 Dosis 0,1 mg/g berat 
(P2) 

39 

Skor 
pad a 

bad an 

Tingkatan Histopatologis Jumlah Skor 
No. 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Hitopatologi 

1 + + + 8 
2 + + + 8 
3 + + + 8 
4 + + + 8 
5 + + + 8 
6 + + 7 

~ 47 

Keterangan 1 = Degenerasi tubulus kontortus 
proksimalis 

2 = Nekrose tubulus kontortus proksimalis 
3 = Nekrose glomerulus 
4 = Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar daerah interstitialis 
5 = Nekrose tubulus kontortus distal is 

6 = Hyalin cast lumen tubulus 
7 - Perdarahan pada glomerulus -
8 = Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar glomerulus 
9 = Hyalinisasi glomerulus 

10 = Perkapuran sel tubulus 

+ = Terdapat perubahan 

= Tidak terdapat perubahan 

.. 
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Lampiran 4. Tingkat Perubahan dan Jumlah 
Histopatologi Sel Ginjal Tikus Putih 
Pemberian CdCl2 Dosis 0,15 mg;g berat 
(P3) 

40 

Skor 
pad a 

bad an 

Tingkatan Histopatologis Jumlah Skor 
No. 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Hitopatologi 

1 + + + 8 
2 + + + 8 
3 + + + 8 
4 + + + 8 
5 + + + 8 
6 + + + 8 

~ 48 

Keterangan 1 = Degenera::P.i. tubulus kontortus 
proksimalis 

2 = Nekrose tubulus kontortus proksimalis 

3 = Nekrose glomerulus 
4 = Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar daerah interstitialis 
5 = Nekrose tubulus kontortus distal is 

6 = Hyalin cast lumen tubulus 
7 = Perdarahan pada glomerulus 

8 = Infiltrasi sel-sel leukosit polimorf 

sekitar glomerulus 

9 = Hyalinisasi glomerulus 

10 = Perkapuran sel tubulus 

+ = Terdapat perubahan 

= Tidak terdapat perubahan 
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Lampiran 5. Nilai Rank dan Skor Histopatologi Organ 
Ginjal Tikus Putih (Rattus norvegicus) yang 
Diberi Larutan Kadmium Klorida (CdCl2) pada 
Beberapa Dosis. · 

n Po p1 p2 p3 

NS RO NS RO NS RO NS RO 

1 0 3,5 8 17 8 17 8 17 

2 0 3,5 8 17 8 17 8 17 

3 0 3,5 8 17 8 17 8 17 

4 0 3,5 7 8 8 17 8 17 

5 0 3,5 7 8 8 17 8 17 

6 0 3,5 8 17 7 8 8 17 

R 21 84 93 102 

X 3,50 14 15,50 17 

Rz 441 7076 8649 10404 

Keterangan n = Ulangan 

R = Rank 

Ns = Nilai Skor Histopatologis 
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Lampiran 7. Penentuan Peringkat (Rank) dan Analisa Data 

Ginjal 

Perubahan peringkat (rank) diperoleh dari 

menjumlahkan nilai skor histopatologi terkecil, dibagi 

dengan banyaknya nilai derajat kerusakan histopatologi 

tersebut, maka diperoleh hasil sebagai berikut 

Nilai skor histopatologi ginjal 0 mempunyai rank 

1 + 2 + 3 + 4 + 5 + 6 21 

= = = 3,5 
6 6 

Nilai skor histopatologi ginjal 7 mempunyai rank 

7 + 8 + 9 24 

= = = 8 
3 3 

Nilai skor histopatologi ginjal 8 mempunyai rank 

10 + 11 + 12 + ... + 24 255 

= = = 17 
15 15 

Dilanjutkan dengan mencari nilai Hhit 

Rumus 

12 K Rjz 

Hhit = }; - 3 (N+1) 
N (N + 1) j=l nj 

Keterangan N = Jumlah sampel histopatologi 

n = Jumlah ulangan 

Hitungan 

- 3 (24+1) 

24 ( 24+ 1) 6 

= 88,5 - 75 

= 13,5 
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Karena dalam data terdapat angka kembar maka Hhit 

diatas dimasukkan dalam Hhit terkoreksi. 

Rumus Hhit terkoreksi = 
T 

1 -

Keterangan T = t3 - t 

t = banyaknya nilai pengamatan yang sama 

dalam kelompok skor yang berangka sama 

Nilai T diperoleh dari 

TO 
T7 
T8 

Jumlah 

Hhit terkoreksi = 

1 -

6 = 
3 = 

15 = 

210 
24 

3360 

= 3594 

13,5 

3594 

= 18,25 

Untuk derajat bebas (db) = 3 

H tabel (0,05) 

H tabel (0,01) 

= 7,82 

= 11,35 

Dari perhitungan diatas ternyata Hhit > H tabel 

(0,01), maka terdapat perbedaan yang sangat nyata 

diantara perlakuan yang diberikan. 

Untuk mengetahui perbedaan pengaruh yang diberikan 

dari masing-masing perlakuan, dilanjutkan dengan uji 

perbandingan berganda atau uji Z. 
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I Ri - Rj I = 2 f K 24 (N 2 -1) - (t3-t) 

6N (N-1) 

Keterangan K = jumlah perlakuan yang diberikan 

a· 0,05 
2(0,05) = = = 0,0042 --> 2,64 

K (K-1) 12 

' 
a 0,01 

2(0,01) = = = 0,0008 --> 3,08 
K ' (K-1) 12 

Perhitungan uji Z (0,05) 

4 24 (24 2 -1) - (3594) 
- 2,64 f 

6 X 24 (24-1) 

= 9,27 

Perhitungan uji Z (0,01) 

4 24 (24 2 -1) - (3594) 
= 3,08 { 

6 X 24 (24-1) 

= 10,81 

Perbedaan rata-rata rank nilai skor histopatologi 

.ginj al tikus putih (Rattus norvegicus) terhadap 

pengaruh pemberian Kadmium Klorida (CdCl2) dengan 

uj i Z. 

Rank Rata-rata Bed a Uj i 2 
X 

x-Po x-P1 x-P2 0,05 0,01 

P3a 17 13,5* 3 1,5 9,27 10,81 

P2a 15,5 12* 1,5 
-

P1ab 14 10' 5 

Pob 3,5 
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Lampiran 7. Foto Histopatologi Ginjal Tikus Putih 

1 . Ginjal Tikus Putih. Pewarnaan He. Pembesaran 100x. 
Perlakuan Kontrol. 

2. Ginjal Tikus Putih. Pewarnaan He. Pembesaran 400 x . 
Dosis 0,1 mg/g bb (Pz). 
Keterangan : 
1. Nekrose Tubulus Kontortus Proksimalis 
2. Degenerasi Tubulus Kontortus Proksimalis 
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3. Ginjal Tikus Putih. Pewarnaan He. Pembesaran 400 x. 
Dosis 0,1 mg/g bb CP2) . 
Keterangan 

1 . Nekrose Tubulus Kontortus Distalis 
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