
 

  

 

 

 

 

 

LAMPIRAN  



Lampiran 1 

 

Pembuatan Sediaan Apus Darah 

Untuk pemeriksaan malaria, dibuat 2 sediaan apus darah, sediaan darah 

tebal dan sediaan darah tipis 

A. Sediaan darah tebal 

1. Pengan tangan pasien yang akan dilakukan pengambilan darah kapiler 

dengan posisi telapak tngan menghadap atas. 

2. Pilih jari manis atau tengah (pada bayi usia 6-12 darah pengambilam di 

ujung jari kaki dan bayi <6 Bulan pengambilan di tumit). 

3. Bersihkan kotoran dan minyak yang menempel pada jari pengambilan 

menggunakan kapas alkohol. 

 

4. Setelah kering, tekan jari supaya darah berkumpul di ujung jari 

5. Tusuk bagian ujung jari (dekat daerah kuku) secara cepat menggukan 

lancet 

6. Darah yang pertama kali keluar dibesihkan menggunakan kapas alkohol 

supaya menghilangkan alkohol yang menempel pada jari 

7. Ujung jari ditekan sampai darah keluar, ambil object glass steril (pegang 

pada bagian tepi). Posisi jari diatas object glass 

 

8. Teteskan 3 tetes darah (±6µl) dibagian tengah object glass, letakkan di 

meja 

9. Tekan ujung jari dengan kapas kering agar pendarah berhenti 



 

  

 

 

10. Ambil object glass steril, dengan ujungnya tempelkan pada tetesan darah, 

lalu dihomogenkan dengan memutar searah jarum jam, sampai terbentuk 

bulat berdiameter 1 cm. 

 

11. Beri label pada ujung object glass dekat dengan sediaan tebal, label 

dituliskan Kode Kabupaten/Kota/Nomor Register/Tanggal/Bulan/Tahun 

12. Proses pengeringan SD harus dilakukan secara perlahan-lahan di tempat 

datar. Tidak dianjurkan menggunakan alat pengering karena dapat 

merusak sediian darah. 

1. Sediaan darah tipis 

1. Pengan tangan pasien yang akan dilakukan pengambilah darah kapiler 

dengan posisi telapak tngan menghadap atas. 

2. Pilih jari manis atau tengah (pada bayi usia 6-12 darah pengambilam di 

ujung jari kaki dan bayi <6 Bulan pengambilan di tumit). 

3. Bersihkan kotoran dan minyak yang menempel pada jari pengambilan 

menggunakan kapas alkohol. 

 

4. Setelah kering, tekan jari supaya darah berkumpul di ujung jari 

5. Tusuk bagian ujung jari (dekat daerah kuku) secara cepat menggukan 

lancet 

6. Darah yang pertama kali keluar dibesihkan menggunakan kapas alkohol 

supaya menghilangkan alkohol yang menempel pada jari 



 

  

 

 

7. Ujung jari ditekan sampai darah keluar, ambil object glass steril (pegang 

pada bagian tepi). Posisi jari diatas object glass 

 

8. Teteskan 1 tetes darah (±2µl) disebelah kanan dari sediaan darah tebal 

object glass (±3 cm), letakkan di meja 

 

9. Tekan dengan kapas kering ujung jari agar pendarah berhenti 

10. Ambil object glass steril, kedua ujungnya tempelkan pada tetesan darah, 

lalu dengan dengan sudut 450 geser object glass dengan cepat kearah 

berlawanan dengan sediaan darah tebal dan terbentuk bentuk apusan 

seperti lidah. 

11. Beri label pada ujung object glass dekat dengan sediaan tebal, label 

dituliskan Kode Kabupaten/Kota/Nomor Register/Tanggal/Bulan/Tahun 

12. Proses pengeringan SD harus dilakukan secara perlahan-lahan di tempat 

datar. Tidak dianjurkan menggunakan alat pengering karena dapat 

merusak sediian darah. 

 

B. Pewarnaan sediaan apus darah dengan giemsa 3 % 

1. SD tipis yang sudah kering difiksasi menggunakan methanol. Hati-hati 

jangan sampai terkena SD tebal 

2. Biarkan selama 30 detik, lalu buang sisa methanol 

3. Letakkan SD pada rak pengecatan 



 

  

 

 

4. Buat larutan cat Giemsa 3 % dengan cara mencampurkan 3 bagian giemsa 

stok dan 97 bagian larutan buffer 

5. Genangi SD dengan larutan cat giemsa 3% sampai menutupi seluruh 

permukaan object glass. Biarkan selama 45-60 menit (bila cat kering, 

teteskan kembali cat sampai menggenangi SD). 

6. Setelah 45-60 menit, bilas SD dengan air mengalir secara perlahan-lahan 

supaya tidak merusak SD. 

7. Keringkan SD di tempat datar dan SD siap diperiksa 

 

C. Pembacaan Sediaan apus darah menggunakan mikroskop 

1. Letakkan SD di meja sediaan mikroskop 

2. Atur cahaya dengan menaikkan kondensor dan membuka diafragma. 

3. Amati SD melalui okuler dengan menggunakan lensa objektif 10 x 

(perbesaran 100 x). Putar makrometer untuk memfokuskan lapangan 

pandang. 

4. Tidak dianjurkan untuk langsung menggunakan lensa objektif 100x untuk 

memfokuskan lapangan pandang.  

5. Bila lapangan pandang sudah ditemukan/fokus, teteskan minyak imersi 

pada lapangan pandang tersebut dan lensa objektif diputar pada ukuran 

100x (perbesaran 1000 x).  

6. Amati lapangan pandang tersebut, bila belum fokus, mikrometer diputar 

sehingga lapangan pandang menjadi jelas. Tidak dianjurkan menggunakan 

makrometer untuk memfokuskan lapangan pandang 

7. Menghitung jumlah parasite malaria 
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Data Penderita Malaria di Puskesmas Sukamaju Kota Bandar Lampung Bulan Januari-Februari 2021 

No Nama Usia (th) Jenis Kelamin Pekerjaan Jenis Plasmodium Keterangan 

1.  MF 20 Laki-Laki Nelayan Plasmodium falciparum Berulang 
2.  WS 37 Laki-Laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 
3.  MR 21 Laki-Laki Nelayan Plasmodium falciparum Berulang 
4.  SN 19 Perempuan Tidak Bekerja Plasmodium vivax Berulang 
5.  AB 5 Laki-Laki Tidak Bekerja Plasmodium falciparum Berulang 
6.  HE 38 Laki-Laki Pedagang Plasmodium vivax Berulang 
7.  RE 7 Laki-Laki Pelajar Plasmodium vivax Berulang 
8.  NU 18 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 
9.  AM 14 Perempuan Pelajar Plasmodium vivax Berulang 
10.  AU 5 Laki-Laki Tidak Bekerja Plasmodium vivax Tidak berulang 
11.  NUR 19 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 
12.  RE 19 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 
13.  HP 27 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 

14.  TPR 30 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 

15.  DA 31 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 

16.  AA 63 Laki-laki Pedagang Plasmodium vivax Berulang 

17.  SU 51 Perempuan Pedagang Plasmodium vivax Berulang 

18.  SUH 40 Laki-laki Pedagang Plasmodium vivax Berulang 

19.  MA 34 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

20.  MAI 6 Perempuan Pelajar Plasmodium vivax Berulang 

21.  EV 33 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

22.  AMA 69 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

23.  AR 18 Laki-laki Pelajar Plasmodium vivax Berulang 



 

 

 

24.  IL 51 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

25.  EK 25 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

26.  PA 41 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

27.  NA 40 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

28.  AD 9 Perempuan Pelajar Plasmodium vivax Berulang 

29.  YF 19 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 

30.  DE 39 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

31.  AS 23 Perempuan Pelajar Plasmodium vivax Berulang 

32.  RAN 9 Laki-laki Pelajar Plasmodium vivax Berulang 

33.  TA 52 Laki-laki Nelayan Plasmodium vivax Berulang 

34.  RA 50 Perempuan Ibu Rumah Tangga Plasmodium vivax Berulang 

35.  TE 15 Laki-laki Pelajar Plasmodium vivax Berulang 

36.  FA 2 Laki-laki Tidak Bekerja Plasmodium vivax Tidak Berulang 

37.  AK 6 Laki-laki Pelajar Plasmodium vivax Tidak Berulang 

38.  FI 29 Laki-laki Pedagang Plasmodium vivax Tidak Berulang 

 

Mengetahui, 
Kepala Ruang Laboratorium 
      Puskesmas Sukamaju 

 
 
 

Bagas Padmanaba, Amd.AK 
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Domentasi Peneitian 

 

  

Gambar 1. Puskesmas Sukamaju 

  

Gambar 2. Laboratorium Puskesmas Sukamaju 

  

 

Gambar 3. Pengecekan preparat positif malaria dan Log Book



 

 

 

 

 

  

  

Keterangan : (+) = pasien malaria berulang 

(-) = pasien malaria tidak berulang 

Gambar 4. Preparat pasien positif malaria 
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Surat izin penelitian dari Direktur Poltekkes Tanjungkarang. 

 

  



 

 

 

Surat Izin Penelitian dari Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu 

Satu Pintu 

  



 

 

 

Surat Izin Penelitian dari Dinas Kesehatan Kota Bandar Lampung 

 

 

  



 

 

 

Surat balasan dari Puskesmas Sukamaju Kota Bandar Lampung. 
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Lembar Konsultasi Karya Tulis Ilmiah Pembimbing Utama. 

 

  



 

 

 

Lembar Konsultasi Karya Tulis Ilmiah Pembimbing Pendamping. 
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