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ABSTRAK 

 

Komponen utama dalam asap rokok adalah tar, nikotin, Karbonmonoksida, 

radikal bebas dan timbal. Kerusakan sumsum tulang yang disebabkan adanya tar 

dan radikal bebas dari asap rokok menyebabkan hemolisis sel darah merah dan 

mengakibatkan anemia. Gas dalam asap rokok berpotensi menimbulkan radikal 

bebas dan oksidatif stress yang ditandai dengan meningkatnya reaksi inflamasi 

berupa peningkatan jumlah lekosit dan aktifitas agregasi trombosit yang 

menyebabkan jumlah trombosit menurun. Penelitian ini bertujuan untu 

kmengetahui pengaruh lama waktu pemaparan asap rokok terhadap jumlah 

eritrosit, lekosit dan trombosit pada mencit. 

Penelitian ini berupa ekperimental dengan rancangan penelitian Rancangan 

Acak Lengkap dilakukan pada bulan Desember 2017-Juni 2018 dikerjakan di 

Fakultas Kedokteran Hewan UNAIR dan Laboratorium Kesehatan Daerah 

Surabaya menggunakan 24 ekor Mus musculus dengan metode pemeriksaan 

hematology analyzer yang dibagi dalam 4 kelompok perlakuan. Paparan asap 

rokok yang diberikan pada kelompok perlakuan adalah 7 hari kemudian diambil 

darahnya pada hari ke-14, 14 hari kemudian diambil darahnya pada hari ke-21, 

dan 21 hari kemudian diambil darahnya pada hari ke-28. 

Hasil uji statistik parametrik One-Way ANOVA menunjukkan bahwa 

p=0,000<0,05 yang artinya ada pengaruh lama waktu pemaparan asap rokok 

terhadap jumlah eritrosit, lekosit, dan trombosit pada mencit. 

 

Kata kunci : Lama waktu, asap rokok, eritrosit, lekosit, trombosit 
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ABSTRACT 

 

The main components in cigarette smoke are tar, nicotine, carbon 

monoxide, free radicals and lead. Bone marrow damage caused by tar and free 

radicals from cigarette smoke causes hemolysis of red blood cells and results in 

anemia. Gas in cigarette smoke has the potential to cause free radicals and 

oxidative stress which is characterized by an increase in inflammatory reactions 

in the form of an increase in the number of leukocytes and platelet aggregation 

activity which causes the platelet count to decrease. This study aims to determine 

the effect of the duration of exposure to cigarette smoke on the number of 

erythrocytes, leukocytes and platelets in mice. 

This study was in the form of an experimental study with a completely 

randomized design conducted in December 2017-June 2018 conducted at the 

Faculty of Veterinary Medicine UNAIR and the Surabaya Regional Health 

Laboratory using 24 Mus musculus with hematology analyzer examination method 

which was divided into 4 treatment groups. Exposure to cigarette smoke given to 

the treatment group was 7 days and blood was taken on the 14th day, 14 days 

later the blood was taken on the 21st day, and 21 days later the blood was taken 

on the 28th day. 

 The results of the parametric statistical test of One-Way ANOVA showed 

that p = 0,000 <0,05, which means that there was an influence on the duration of 

exposure to cigarette smoke on the number of erythrocytes, leukocytes, and 

platelets in mice. 

 

Keywords: Length of time, cigarette smoke, erythrocytes, leukocytes, platelets 
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