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ABSTRAK 

 

Peningkatan konsumsi ikan air tawar di Kota Kupang menstimulasi para pembudidaya ikan untuk berlomba-lomba meningkatkan 

produksi usahanya. Mengingat cara budidaya ikan yang dilakukan di Kota Kupang adalah dengan padat tebar tinggi dan tanpa 

pergantian air, maka dapat menyebabkan kualitas media air menjadi buruk karena adanya dekomposisi dari hasil sisa pakan sehingga 

memungkinkan perkembangbiakan mikroba patogen. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran histopatologi pada organ 

insang, hati dan usus ikan lele di Kota Kupang. Ikan lele sebanyak 100 ekor yang diambil dari Pasar Oeba kemudian diukur berat dan 

panjang serta diamati kondisi morfologinya. Organ insang, hati dan usus diambil dan dilakukan fiksasi menggunakan larutan formalin 

4%. Preparasi histopatologi dan analisisnya dilakukan di laboratorium. Spesimen diwarnai dengan menggunakan hematoxylin dan 

eosin. Hasil penelitian menunjukkan adanya abnormalitas dan kerusakan jaringan pada organ-organ tersebut. Abnormalitas yang 

terjadi adalah adanya sungut patah, sirip dada panjang sebelah, sirip perut besar sebelah, jumlah sirip dada dan perut hanya satu, 

ukuran hati kecil, hati terdapat bercak kuning, hati berumbai dan pucat. Kerusakan jaringan organ  insang yang terjadi adalah 

telangeaktasis, nekrosis, edema, hiperplasia, perhimpitan lamela sekunder, fusi, hemoragi, kongesti dan jaringan yang lepas. 

Sedangkan pada hati adalah fibrosis, hemoragi, kongesti, terbentuknya vakuola-vakuola, adanya degerasi lemak, kumpulan makrofag 

yang ditandai dengan adanya MMC, hiperplasi, piknotik dan nekrosis. Dan pada usus adalah nekrosis, edema dan hemoragi. 

 

Kata kunci: Histopatologi, Insang, Hati, Usus, Clarias gariepinus 

 

ABSTRACT 

 

The enhancement of freshwater fish consumption in Kota Kupang has stimulated fish farmer to increase their production. The 

cultivation’s system of fish conducted in Kota Kupang is carried out with high density and whithout water circulation wich decreases 

water quality caused leftover feed decomposition so as that possible to pathogenic microbes breeding. The aim of this research was 

observe  the description of gill, liver and gut’s histopathology of Catfish in Kota Kupang. One hundred Catfish was taken from Oeba 

Market which be measured the weight, length and observation of morphological condition. Gills, liver and gut was taken and 

fixatived with 4% of formalin. Histopathological preparation and their analysis was done in laboratory. The specimens were stained 

with hematoxylin and eosin. The result of this research showed abnormalities and tissue damage on the organs. The abnormalities 

showed the presence of flesh grows near the reproductive organ, the size of pectoral vins and ventral vins were not same, only one 

was pectoral vins and ventral vins, small liver, yellow liver, tassel-shaped and pale liver. The gill’s damage tissue was telangeaktasis, 

necrosis, edema, hyperplasia,  coincide of secondary lamela, fussion, hemorage, congestion and lifting tissue. Liver’s damage was  

fibrosist, hemorage, congestion,vacuolas, fat degeneration, melano macrophages centre, hyperplasia, picnotic and necrosis. And for 

the gut’s damage was necrosis, edema and hemorage.hereas, R. mucronata, L. racemosa and S. caseolaris has strength relation with 

gastropoda T. palustris, N. planospira and M. puella. 
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PENDAHULUAN 

 

Usaha budidaya ikan lele di Kupang, Nusa Tenggara 

Timur pada saat ini diketahui banyak mengalami peningkatan 

baik kualitas maupun kuantitas. Sistem budidaya yang banyak 

dilakukan oleh para pembudidaya di Kota Kupang dengan 

padat tebar tinggi dan cenderung tanpa pergantian air diketahui 

dapat menyebabkan kualitas air menjadi buruk dan 

menimbulkan adanya penyakit (Meidiza et al., 2017). Masalah 

penyakit merupakan kendala yang sangat serius dalam 

budidaya karena dapat menurunkan produksi dan kualitas air, 

bahkan mengakibatkan wabah mematikan yang membuat 

kematian total pada komoditas budidaya (Nabib dan Pasaribu 

(1989). 

Diagnosa penyakit pada ikan merupakan langkah awal 

yang dilakukan untuk menentukan penyakit. Hal yang perlu 

dilakukan dalam mendiagonsis penyakit infeksi pada ikan 

adalah memperhatikan tanda-tanda klinis yang meliputi ciri-ciri 
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ekternal maupun internal serta perubahan patologisnya yang 

dapat dilakukan dengan pemeriksaan histopatologi (Rahmawati 

et al., 2016). Studi patologi dilakukan untuk mengetahui 

penyakit yang mencakup fungsional dan perubahan morfologi 

serta reaksi yang dialami oleh organisme akibat adanya infeksi 

patogen (Plum, 1994). Pemeriksaan histopatologi organ ikan 

dilakukan untuk melihat perubahan jaringan yang terjadi akibat 

infeksi patogen yang memungkinkan terjadinya abnormalitas 

jaringan (Safratilofa, 2017). 

Informasi tentang kejadian penyakit ikan air tawar yang 

dibudidayakan di Kota Kupang sampai saat ini masih sangat 

kurang. Namun beberapa kejadian yang mengindikasikan 

keberadaan penyakit sudah lama dikeluhkan.  Oleh karena itu 

perlu dilakukan pemeriksaan mendalam untuk mendiagnosa 

penyakit guna mencegah terjadinya wabah sehingga bisa 

terhindar dari kematian massal dan kerugian yang lebih besar. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

histopathologi organ ikan lele (insang, hati dan usus) hasil 

budidaya di Kota Kupang. 

 

METODE PENELITIAN 

 

 Pengambilan sampel ikan dilakukan selama 2 bulan, 

yaitu bulan Juli – Agustus 2018. Sampel ikan lele yang 

digunakan adalah ikan lele hidup yang diambil secara acak dari 

para penjual ikan di Pasar Oeba sebanyak 100 ekor. Sampel 

ikan yang didapatkan diukur panjang dan berat serta diamati 

kondisi morfologinya yang meliputi bentuk tubuh, sirip, sisik, 

mata dan kelainan lainnya. Pembedahan ikan dilakukan 

langsung untuk mendapatkan organ insang, hati dan usus 

dalam kondisi yang baik. Sebelum dibedah, ikan terlebih 

dahulu dipingsankan dengan menggunakan minyak cengkeh. 

Pengawetan dilakukan sesaat setelah organ dibedah dengan 

merendam organ dengan larutan formalin 4% sebelum 

dilakukan preparasi histopatologi di laboratorium.  

 Preparasi histopatologi tersebut meliputi Fiksasi, 

Dehidrasi, Clearing, Infiltrasi, Embedding, Sectioning, 

peletakan pada object glass, Affixing, Deparafinisasi, Staining, 

Mounting dan Labelling. Pewarnaan spesimen menggunakan 

pewarnaan HE. Analisis histopatologi dilakukan dengan 

pengamatan gambaran histopatologi pada preparat secara 

mikroskopik. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Kondisi Morfologi Ikan Sampel 

Berdasarkan hasil pengukuran panjang dan berat ikan 

sampel, didapatkan rata-rata berat ikan 131-600 gram dan 

panjang rata-rata 26,8-38 cm. Hasil pengamatan abnormalitas 

morfologi ikan menunjukkan beberapa kelainan yang dialami 

oleh ikan, diantaranya adalah: bentuk tubuh ikan yang tidak 

proporsional, sirip dada yang panjang sebelah, sirip perut yang 

besar sebelah, jumlah sirip dada hanya satu, tidak mempunyai 

sirip perut, jumlah sirip perut hanya satu dan terdapat bercak 

warna kuning pada tubuh (Tabel 1). Menurut Ashari et al. 

(2014) adanya gejala klinis berupa sirip yang rusak 

mengindikasikan adanya kontaminasi bakteri. Namun 

penelitian lainnya, gejala klinis tersebut dapat pula diakibatkan 

oleh cacing dan parasit (Priyosoeryanto et al., 2010 dan Putri et 

al., 2016).  

 

 

Kelainan lainnya yang didapatkan pada penelitian ini 

diantaranya adalah ukuran hati yang relatif kecil, insang 

berwarna pucat, hati berwarna pucat, hati berwarna kekuningan 

dan bentuk hati yang berumbai (Tabel 1). Perubahan warna 

pada hati ikan disebabkan karena meningkatnya kerja hati 

untuk mengumpulkan, menetralkan dan menghilangkan zat 

toksin yang masuk ke dalam peredaran darah (Ashari et al., 

2014). Menurut Aryanto, (2011) perubahan warna dan 

pembengkakan pada organ hati disebabkan karena 

meningkatnya kerja hati untuk menetralkan dan menghilangkan 

zat-zat toksin yang masuk ke dalam sistem peredaran darah. 

 

Tabel 1. Morfologi Ikan 

Organ yang diamati Keterangan 

Bentuk tubuh Bentuk tubuh tidak proporsional 

(2%) 

Terdapat bercak kuning di tubuh 

(7%) 

Sirip  Tidak mempunyai sirip perut (7%) 

Sirip dada panjang sebelah (8%) 

Sirip perut besar sebelah (5%) 

Jumlah sirip dada hanya 1 (11%) 

Jumlah sirip perut hanya 1 (13%) 

Lainnya  Sungut patah (6%) 

Ukuran hati relatif kecil (5%) 

Insang berwarna pucat (6%) 

Hati berwarna pucat (7%) 

Bentuk hati berumbai (6%) 

Hati berwarna kekuningan (4%) 

 

Morfologi ikan yang tidak sempurna (asimetris) 

berupa sirip dada dan perut hanya satu, sirip dada dan perut 

yang panjang sebelah menunjukkan adanya kecacatan pada 

ikan. Menurut Farikhah et al. (2017), kecacatan pada ikan 

diakibatkan oleh faktor genetik, lingkungan dan interaksi 

keduanya. Pada ikan dengan kecacatan seperti di atas 

dikarenakan ikan tidak mampu menghasilkan enzim  dan 

protein fungsional untuk beradaptasi menghadapai gangguan 

ekternal yang terjadi. Sistem budidaya ikan lele di Kota 

Kupang yang cenderung tanpa pergantian air sangat 

memungkinkan sebagai pemicu jeleknya kualitas air pada 

kolam budidaya. Morfologi yang simetris sempurna dapat 

dicapai jika faktor lingkungan baik, yaitu bebas bahan 

pencemar dan faktor fisika dan kimia yang sesuai dengan 

syarat hidup ikan. Morfologi yang simetris penting bagi ikan 

untuk menjalankan fungsi-fungsi fisiologis dan metabolisme 

secara normal dan efisien serta menjadi salah satu indikator 

developmental stability.  

 

Histopatologi Organ Insang, Hati dan Usus 

A. Insang 

Histopatologi yang terjadi pada insang ikan sampel adalah 

adanya telangeaktasis, nekrosis, edema, hiperplasia, 

perhimpitan lamela sekunder, fusi, hemoragi, kongesti dan 

jaringan yang lepas (Gambar 1). Adanya kejadian 

telangeaktasis dapat ditandai dengan kemunculan bentuk 

gelembung pada ujung lamela sekunder (Gambar 1a). 
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Gambar 1. Histopatologi Insang Ikan Lele. (a)Kejadian 

telangeaktasis (T) dan nekrosis pada lamela sekunder (N); 

(b)Kejadian hiperplasia pada lamela sekunder, edema pada 

lamela sekunder (E) dan adanya jaringan yang lepas (Elj); 

(c)Kejadian  fusi pada lamela sekunder (F) dan perhimpitan 

antar lamela sekunder (Pf); (d)hemoragi (He). Pewarnaan HE 

Perbesaran 100X (a dan d) perbesaran 40x (b dan c). 

Telangeaktasis dapat terjadi akibat adanya 

pembendungan lamela sekunder dan terjadi pembesaran ujung 

lamela sekunder yang bersifat permanen sehingga tampak 

seperti gelembung balon. Kejadian khas ini biasa terjadi pada 

insang ikan yang berada pada kualitas air yang buruk, adanya 

serangan parasit, penumpukan sisa metabolisme dan polutan 

kimia (Robert, 2001). Selain itu, telangiektasis biasa dikaitkan 

dengan kurangnya nutrisi, pemaparan bakteri, virus, kerusakan 

mekanis, cemaran logam berat dan senyawa organik NH3. 

Telangiektasis menyebabkan terganggunya difusi gas dan jika 

suhu perairan tinggi maka dapat menyebabkan ikan 

kekurangan oksigen (Plumb, 1994). 

Nekrosis yang terjadi pada jaringan ikan lele sampel 

adalah nekrosis pada jaringan lamela sekunder yang 

menunjukkan rusaknya lamela sekunder sehingga bentuknya 

sudah tidak sempurna lagi. Menurut Elahee dan Bhagwant, 

2002 hipertropi dan hiperplasia merupakan awal terjadinya 

nekrosis. Sedangkan menurut Kumar, (2007) dan Strzyzewska 

et al. (2016) jika edema terjadi secara terus menerus 

mengakibatkan kematian sel (nekrosis) karena sel kehilangan 

kemampuan untuk memperbaiki kerusakan yang ada. 

Edema pada jaringan lamela sekunder dapat ditandai 

dengan adanya pembengkakan pada bagian jaringan tersebut 

(Gambar 1b dan 1e). Hal tersebut sesuai dengan pernyataan 

Saputra et al.(2013) bahwa edema pada lamela merupakan 

respon dari sel untuk melindungi diri dan bertahan hidup akibat 

paparan polutan kimia, keracunan amonia dan adanya parasit 

yang menempel pada insang (Anggie, 2008; Indrayani et al., 

2014; Kumar dan Mitchell, 2007; Strzyzewska et al., 2016). 

Amonia dapat muncul karena pakan ikan yang berlebihan 

sehingga metabolisme pakan berlebih  dan menyebabkan 

sekresi amonia di air. Jumlah amonia di air akan meningkat 

jika pH dan suhu air juga meningkat. Edema karena keracunan 

amonia akut membuat epitel sel terangkat (Kumar, 2007; 

Strzyzewska et al., 2016).  

Pada Gambar 1b dan 1d terdapat kerusakan berupa 

hiperplasia yang dikenali dengan jaringan yang membengkak 

dan sudah tidak jelas bentuk struktur sel di dalamnya namun 

masih mempunyai epitel jaringan. Menurut Kalaiyarasi et al. 

(2017); Rohde, (2005); Robert, (2001) hiperplasia adalah salah 

satu kerusakan jaringan yang ditandai dengan pertambahan 

ukuran sel sehingga antara sel yang satu dengan sel yang lain 

saling lepas dan merupakan respon adaptif pertahanan tubuh 

terhadap benda asing (infeksi parasit) dan air media yang 

buruk. Pertahanan adaptif tersebut menyebabkan peningkatan 

jarak antara darah pada jaringan dan lingkungan luarnya akibat 

dari adanya kontaminan (Alifia, 2013). Jarak tersebut dapat 

meningkatkan jarak difusi oksigen dari air ke kapiler sehingga 

ikan kesulitan bernafas (Fernandes, 2007). Menurut 

Strzyzewska et al., (2016) pertahanan tersebut dilakukan ketika 

suatu jaringan mengalami iritasi karena logam berat, amonia, 

pH yang terlalu tinggi maupun terlalu rendah dan adanya 

parasit yang merusak sel. Hiperplasia yang terjadi secara terus 

menerus dapat menyebabkan terjadinya fusi lamela (Indrayani 

et al., 2014; Hadi dan Alwan, 2012). Selain itu,  hiperplasia 

epitel dapat menyebabkan pengangkatan epitel lamela (Gambar 

1c) (Susanto, 2008 ; Kaur dan Rekha, 2014). 

Perhimpitan lamela sekunder yang terjadi (Gambar 

1c) dapat ditandai dengan saling berhimpitannya/melekatnya 

epitel jaringan lamela sekunder. Perhimpitan lamela sekunder 

dapat terjadi akibat hiperplasi pada lamela sekunder yang terus 
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menerus terjadi sehingga menyebabkan terjadinya proliferasi 

sel mukus (Strzyzewska et al., 2016). Proliferasi tersebut 

menyebabkan lapisan epitel lamela sekunder yang hanya satu 

lapis menjadi tampak berlapis-lapis (Robert, 2001 dan Susanto, 

2008). Reaksi tersebut merupakan stimulan untuk melindungi 

bagian tubuh yang termakan oleh parasit. Akibat dari reaksi 

tersebut adalah kematian sel (nekrosis) epitel lamela yang 

ditandai dengan banyaknya lendir yang dihasilkan pada 

permukaan insang. Jika sekresi mukus terjadi secara terus 

menerus dalam jangka waktu lama maka akan terjadi yang 

disebut hipersekresi mukosa yang dapat menimbulkan perforasi 

dari pembuluh darah dan menghambat distribusi oksigen dan 

nutrisi ke seluruh jaringan sehingga akan menyebabkan 

kematian jaringan. Pada kondisi tersebut, pernafasan pada ikan 

akan melambat karena proses osmosis oksigen tidak terjadi 

(Roberts, 2001 dan Indriyani et al., 2014). Selain diakibatkan 

oleh paparan bakteri, kejadian di atas juga bisa disebabkan oleh 

lingkungan perairan yang pHnya asam, adanya kandungan 

amonia yang cukup tinggi, zat-zat lain hasil dari metabolisme 

ikan itu sendiri, sampah atau buangan industri (Susanto, 2008). 

Fusi pada jaringan insang dapat diketahui dari 

meleburnya dua jaringan atau lebih karena rusaknya jaringan 

epitel (Gambar 1c dan 1d). Menurut Alifia, (2013) fusi terjadi 

akibat berkurangnya elastisitas epitel dalam menyangga 

organel di dalamnya dan menyebabkan terjadinya patahan pada 

lamela. 

Hemoragi (perdarahan) dapat dikenali dengan adanya 

titik darah dengan spot kecil maupun besar (Gambar 1d). 

Menurut Smith dan Jones, (1961) hemoragi terdiri dari dua 

jenis, yaitu hemoragi kecil dan besar. Hemoragi kecil dapat 

ditandai dengan adanya pendarahan berbentuk titik darah dan 

tidak lebih besar dari ujung peniti yang disebut ptechiae, 

sedangkan hemoragi dengan spot yang agak besar di 

permukaan tubuh atau di jaringan disebut ekimosis. 

 

B. Hati 

Pada penelitian ini didapatkan beberapa kerusakan sel 

maupun jaringan hati yaitu: adanya fibrosis pada jaringan hati, 

hemoragi, kongesti, terbentuknya vakuola-vakuola, adanya 

degerasi lemak, adanya kumpulan makrofag yang ditandai 

dengan adanya MMC, hiperplasi yang dialami oleh sel, 

mengkerutnya inti sel (piknotik) serta nekrosis jaringan akibat 

dari kerusakan sel yang terjadi secara terus menerus (Gambar 

2). 

 

 
 

 
 

 
 

Gambar 2. Histopatologi Hati Ikan Lele. (a)kejadian Fibrosis 

(F) dan Hemoragi (He); (b)kejadian terbentuknya vakuola-

vakuola (V), degenerasi lemak (DL), adanya aktivitas 

makrofag yang ditandai dengan adanya Melano Macrophag 

Center (MMC) dan hiperplasia (HS); (c) kejadian piknotik (Pn) 

dan nekrosis (N). Pewarnaan HE Perbesaran 40X. 

 

Kerusakan yang terjadi pada organ hati ikan sama 

dengan yang ditemukan oleh Hadi dan Alwan (2012); 

Kalaiyarasi et al., (2017). Maghrabi (2017) juga mendapatkan 

beberapa kerusakan pada hati ikan Epinephelus spp yang 

diambil dari Pasar ikan di Pantai Jeddah, Laut Merah, Arab 

Saudi yaitu adanya parasit, adanya vakuola, nekrosis, piknotik, 

kongesti, sinusoid, hemoragi dan proliferasi melano 

macrophage center. 

Fibrosis yang terjadi (Gambar 2a) dapat dilihat dari 

adanya serabut yang menebal dan berlebihan. Menurut 

Anderson, (1995) Peradangan akut karena sel kehilangan 

kemampuan dalam regenerasi yang menyebabkan terjadinya 

proliferasi fibroblast sehingga menghasilkan serabut kolagen 

yang berlebih menyebabkan terjadinya fibrosis. 

Degenerasi lemak ditandai dengan adanya jaringan yang 

membengkak dan bervakuola (Gambar 2b). Jika di dalam sel 

telah banyak terakumulasi dengan lemak dan kehilangan 

kemampuan untuk melakukan metabolisme lemak dengan baik 

maka akan timbul yang dinamakan degenerasi lemak dan 

merupakan respon lanjut dari degenerasi hidropis 

(pembengkakan sel lanjut yang ditandai dengan adanya ruang-

ruang kosong di dalam sitoplasma dari sel dengan vakuola 

yang tampak membesar sehingga mendesak nukleus ke tepi 

sel) (Kalaiyarasi et al., 2017). Selanjutnya sel-sel yang 

mengalami degenerasi terus menerus akan mengalami 

kongesti. Kejadian kongesti merupakan keadaan meningkatnya 

volume darah dalam pembuluh darah yang melebar pada suatu 
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bagian tubuh akibat dari trauma fisik karena adanya parasit 

atau gangguan sistem peredaran darah (Hadi dan Alwan, 2012). 

Kerusakan jaringan nekrosis pada hati ikan dapat 

ditandai dengan hilangnya struktur jaringan (Gambar 2c). 

Nekrosis dapat ditandai dengan adanya piknosis (Meidiza, 

2017). Piknotik sendiri (Gambar 2c) dapat ditandai dengan 

adanya pengecilan/pengkerutan ukuran sel. 

MMC ditandai dengan adanya bagian yang meradang 

dan terdapat sekumpulan makrofag di sekitarnya (berwarna 

kuning) (Gambar 2b dan c). Menurut Ersa, (2008) dengan 

adanya MMC (melano macrophages center) menandakan 

adanya peradangan, yaitu adanya kumpulan makrofag akibat 

respon perlindungan diri melawan invasi parasit pada jaringan 

(Hadi dan Alwan, 2012). Aktivitas makrofag pada organ hati 

juga merupakan biomarker histologi atas adanya kontaminan 

(Kalaiyarasi et al., 2017). 

 

C. Usus 

Berdasarkan pengamatan kerusakan yang terjadi pada 

usus adalah adanya nekrosis, edema dan hemoragi (Gambar 3). 

Kerusakan yang banyak ditemukan pada usus ikan adalah 

nekrosis dan atropi pada lapisan epitel, deskuamasi epitel dan 

nekrosa serta hemoragi. Hal tersebut diketahui diakibatkan oleh 

paparan toksin yang akut, adanya bakteri, virus dan parasit. 

Nekrosis yang terjadi pada jaringan usus ikan sampel 

ditandai dengan terlihatnya jaringan yang rusak (Gambar 3a 

dan b). Menurut Pratiwi dan Manan, (2015) usus adalah organ 

yang sering terpapar oleh agen-agen patogen dan parasit. 

Agen-agen tersebut masuk ke dalam usus melalui makanan 

yang masuk ke dalam saluran pencernaan. Beberapa kerusakan 

yang sering ditemukan pada usus ikan adalah proliferasi sel 

goblet, hemoragi, atropi vili usus, metaplasia, nekrosa sel epitel 

dan perdarahan (Susanto, 2008; ). 

Edema yang terjadi pada usus dapat dilihat dari adanya 

pembengkakan jaringan sehingga terlihat ada bagian yang 

membengkak dan ada bagian yang mengecil (Gambar 3a). 

Edema pada epitel usus menyebabkan terangkatnya epitel dan 

jika terus berlanjut akan menjadi dekuamasi dan ruptus epitel. 

Hemoragi menyebabkan terganggunya suplai darah ke sel-sel 

epitel yang ditandai dengan adanya perdarahan yaitu 

ditemukannya spot berwarna merah yang menyebar (Gambar 

3a dan b). Kerusakan-kerusakan pada vili akan menyebabkan 

terganggunya penyerapan zat makanan sehingga ikan akan 

kekurangan nutrisi (Susanto, 2008). Hemoragi yang terlihat 

pada jaringan usus ditandai dengan eritrosit yang sudah keluar 

dari pembuluh darah dan berada di jaringan usus. Hemoragi 

yang terjadi pada jaringan usus biasa disebabkan oleh 

masuknya benda asing bersama makanan yang menyebabkan 

lesi di usus, adanya kerusakan fisik yang merusak sistem 

vaskular jaringan di daerah benturan, faktor lain yang 

menyebabkan dinding vaskular lemah sehingga pembuluh 

darah rentan bocor (Smith dan Jones, 1961). 

 

 
 

 
 

Gambar 3. Histopatologi Usus Ikan Lele. (a) kejadian nekrosis 

(N), Edema (E), Hemoragi (He) ;(b) kejadian Hemoragi (He) 

dan nekrosis(N). Pewarnaan HE Perbesaran 40X 

 

KESIMPULAN 
 

Histopatologi yang ditemukan pada organ insang 

adalah telangeaktasis, nekrosis, edema, hiperplasia, 

perhimpitan lamela sekunder, fusi, hemoragi, kongesti dan 

jaringan yang lepas. Sedangkan histopatologi yang terdapat 

pada organ hati adalah fibrosis pada jaringan hati, hemoragi, 

kongesti, terbentuknya vakuola-vakuola, adanya degerasi 

lemak, adanya kumpulan makrofag yang ditandai dengan 

adanya MMC, hiperplasi yang dialami oleh sel, mengkerutnya 

inti sel (piknotik) serta nekrosis jaringan akibat dari kerusakan 

sel yang terjadi secara terus menerus. Serta histopatologi pada 

organ usus adalah adanya nekrosis, edema, hemoragi, dan 

edema. 
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