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BAB V 

KESIMPULAN dan SARAN 

 

A. Kesimpulan 

1. Pemberian Probiotik Lactobacillus acidophilus meningkatkan kadar IgA 

pada mencit yang diinduksi Salmonella typhimurium. 

2. Pemberian Prebiotik ubi jalar meningkatkan kadar IgA pada mencit yang 

diinduksi Salmonella typhimurium. 

3. Pemberian campuran Probiotik Lactobacillus acidophilus dan Prebiotik ubi 

jalar meningkatkan kadar IgA pada mencit yang diinduksi Salmonella 

typhimurium. 

4. Terdapat perbedaan kadar IgA pada mencit yang diberi Probiotik 

Lactobacillus acidophilus, Prebiotik Ubi jalar dan keduanya. 

B. Saran  

Kepada peneliti selanjutnya diharapkan dapat mengembangkan variabel 

yang lebih baik dengan paparan bakteri atau dosis yang berbeda, memeriksa 

kadar IgA pada spesimen yang lain, melakukan variasi, menambah sampel, 

serta melakukan pemeriksaan  parameter imun yang lain seperti produksi IgM, 

IgG, IgA serum, Proliferasi limfosit atau produksi sitokin pada peyer’s patch. 

serta memperhatikan teknis-teknis yang akan dilakukan sehingga akan 

meminimalisir kesalahan. 

  



 
 

 
 

 

Lampiran  
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Lampiran 1. Hasil pemeriksaan IgA  

KODE HASIL IGA 

K1 101.63 

K1 107.85 

K1 105.78 

K1 112.38 

K1 109.93 

K2 87.96 

K2 99.55 

K2 97.48 

K2 85.78 

K2 101.63 

P1 118.23 

P1 118.23 

P1 124.46 

P1 128.61 

P1 139.00 

P2 114.08 

P2 116.16 

P2 120.31 

P2 118.23 

P2 114.08 

P3 122.38 

P3 132.77 

P3 130.69 

P3 136.92 

P3 141.08 
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Lampiran 2. Hasil SPSS 

 

 

Test of Homogeneity of Variances 

HASIL IgA   

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

1.710 4 20 .187 

 

ANOVA 

HASIL IgA   

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 4545.349 4 1136.337 28.492 .000 

Within Groups 797.650 20 39.882   

Total 5342.998 24    

 

Tests of Normality 

KELOMPOK 
Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

HASIL IgA 

KONTROL NEGATIF .136 5 .200* .987 5 .967 

KONTROL POSITIF .263 5 .200* .871 5 .271 

PROBIOTIK .207 5 .200* .891 5 .363 

PREBIOTIK .221 5 .200* .902 5 .422 

PROBIOTIK DAN 

PREBIOTIK 

.184 5 .200* .978 5 .921 

*. This is a lower bound of the true significance. 

 

 

Descriptives 

HASIL IgA   

 N Mean Std. Deviation Std. Error 

KONTROL NEGATIF 5 107.5140 4.10049 1.83380 

KONTROL POSITIF 5 94.4800 7.14192 3.19396 

PROBIOTIK 5 125.7060 8.63854 3.86327 

PREBIOTIK 5 116.5720 2.70700 1.21061 

PROBIOTIK DAN PREBIOTIK 5 132.7680 7.04551 3.15085 

Total 25 115.4080 14.92062 2.98412 



48 
 

 
 

 

Multiple Comparisons 

Dependent Variable:   HASIL IgA   

Bonferroni   

(I) KELOMPOK (J) KELOMPOK Mean Difference 

(I-J) 

Std. Error Sig. 

KONTROL NEGATIF KONTROL POSITIF 13.03400* 3.99412 .039 

PROBIOTIK -18.19200* 3.99412 .002 

PREBIOTIK -9.05800 3.99412 .346 

PROBIOTIK DAN PREBIOTIK -25.25400* 3.99412 .000 

KONTROL POSITIF KONTROL NEGATIF -13.03400* 3.99412 .039 

PROBIOTIK -31.22600* 3.99412 .000 

PREBIOTIK -22.09200* 3.99412 .000 

PROBIOTIK DAN PREBIOTIK -38.28800* 3.99412 .000 

PROBIOTIK KONTROL NEGATIF 18.19200* 3.99412 .002 

KONTROL POSITIF 31.22600* 3.99412 .000 

PREBIOTIK 9.13400 3.99412 .332 

PROBIOTIK DAN PREBIOTIK -7.06200 3.99412 .923 

PREBIOTIK KONTROL NEGATIF 9.05800 3.99412 .346 

KONTROL POSITIF 22.09200* 3.99412 .000 

PROBIOTIK -9.13400 3.99412 .332 

PROBIOTIK DAN PREBIOTIK -16.19600* 3.99412 .006 

PROBIOTIK DAN PREBIOTIK KONTROL NEGATIF 25.25400* 3.99412 .000 

KONTROL POSITIF 38.28800* 3.99412 .000 

PROBIOTIK 7.06200 3.99412 .923 

PREBIOTIK 16.19600* 3.99412 .006 

*. The mean difference is significant at the 0.05 level.  
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Lampiran 3. Perhitungan Dosis 

 

A. Berat rata-rata mencit = 25 g 

B. Bahan yang akan di sonde ke mencit adalah tablet Probiotik Lactobacillus 

acidophilus. Dosis tablet probiotik Lactobacillus acidophilus orang dewasa 

1 gram. Dosis yang digunakan dalam penelitian adalah 1 gram.  

C. Dosis konversi tablet probiotik Lactobacillua acidophilus dari 70 kgBB 

manusia untuk mencit : 

a. 0,0026 x 1000 mg = 2,6 mg/kgBB mencit 

b. Dosis untuk 1 ekor mencit = 2,6 x 1000/25 = 104 mg 

c. 104 mg diencerkan dengan aquadest steril 0,5 ml 
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Lampiran 4. KIT ELISA 
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Lampiran 5. Mencit Balb/c   Lampiran 6. L. acidophilus 

 

   
Lampiran 7. Komposisi Tablet  Lampiran 8. Ekstrak Ubi Jalar 

L. acidophilus 

 

   

Lampiran 9. Media Uji Biokimia  Lampiran 10. Media SSA 

Salmonella typhimurium   Salmonella typhimurium 
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Lampiran 11. Timbangan    Lampiran 12. Laparotomi  

      Mencit Balb/c 

 

   

Lampiran 13. Elisa Reader   Lampiran 14. Reagen ELISA 

 

   

Lampiran 15. ELISA well   Lampiran 16. Sampel  
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