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BIOKIMIA
VISI DAN MISI
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN MAGELANG JURUSAN KEBIDANAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES SEMARANG TAHUN 2021
Visi
Menghasilkan lulusan bidan terapan yang professional dan unggul dalam pemberian Asuhan kebidanan berbasis komunitas serta mampu bersaing di era global tahun 2025.
Misi
1. Menyelenggarakan pendidikan sarjana terapan kebidanan berkualitas untuk menghasilkan lulusan yang relevan dengan kebutuhan masyarakat
2. Menyelenggarakan penelitian dan Pengabdian kepada masyarakat dalam bidang asuhan kebidanan berbasis komunitas sesuai dengan perkembangan IPTEKS
3. Meningkatkan produktivitas dan kualitas sumber daya untuk meningkatkan pelaksanaan Tri Dharma Perguruan Tinggi
4. Mengembangkan kemitraan berbagai sektor baik tingkat nasional maupun internasional
Tujuan
1. Menghasilkan lulusan bidan terapan yang mempunyai kemampuan hard Skills dan soft skilIs yang berkualitas pada pemberian asuhan kebidanan berbasis komunitas.
2. Menghasilkan luaran penelitian dan pengabdian masyarakat dalam bidang kebidanan yang berbasis komunitas.
3. Meningkatkan kualitas SDM dan sarana prasarana untuk mendukung pelaksanaanTri Dharma Perguruan Tinggi.
4. Melaksanakan Kerjasama untuk pengembangan institusi dan tata kelola yang baik (Good Governance).
Sasaran
1. Terwujudnya lulusan yang profesional, memiliki kemampuan soft skill dan hardskill yang berkualitas pada pemberian asuhan kebidanan berbasis komunitas.
2. Tercapainya kualitas penelitian dan pengabdian masyarakat dalam bidang kebidanan berbasis komunitas.
3. Terwujudnya sumber daya manusia yang berkualitas dan tersedianya sarana prasarana untuk mendukung kegiatan Tri Dharma Perguruan Tinggi.
4. Tercapainya daya saing lulusan melalui sertifikasi keahlian, kemampuan komunikasi global.
5. Terselenggaranya kerjasama dengan institusi dalam maupun luar negeri dan tata kelola yang baik.
HALAMAN PENGESAHAN
Modul Biokimia ini dibuat untuk dapat dipergunakan bagi mahasiswa Prodi Sarjana Terapan Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang. Saran dan masukan sangat kami harapkan demi perbaikan Modul ini pada masa yang akan datang.
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PETA KEDUDUKAN MODUL
STANDAR KOMPETENSI
Mampu memberikan biokimia dengan pendekatan manajemen kebidanan didasari konsep- konsep, sikap dan keterampilan serta hasil evidence based.
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1. Tema Modul
: Modul Aspek Kimia dalam Tubuh
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan Aspek Kimia dalam Tubuh
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang aspek kimia dalam tubuh. Aspek kimia dalam tubuh didalamnya berisi senyawa kimia dalam jasad kehidupan, Sintesis dan degradasi.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan aspek kimia dalam tubuh
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan aspek kimia dalam tubuh
12. Materi pembelajaran
: Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran      : LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
1) Bagi Peserta didik
Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
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ASPEK KIMIA DALAM TUBUH
A. Senyawa Kimia dalam Jasad Kehidupan
Ada beberapa biomolekul penyusun tubuh , terutama adalah DNA, RNA, Protein, Polisakarida dan Lipid yang yang masing- masing tersusun atas molekul yang spesifik dan mempunyai fungsi yang berbeda.
B. Biomolekul-biomolekul kompleks utama penyusun tubuh
	No
	Biomolekul
	Molekul
Pembangunan
	Fungsi Utama

	1
	DNA
	Deoksiribonukleotida
	Materi Generik

	2
	RNA
	Ribonukleotida
	Sintesa protein

	3
	Protein
	Asam Amino
	Menjadi bagian dari sel yang
melangsungkan
kerja

	4
	Polisakarida
	Glukosa
	Sumber energi jangka


	
	(Glikogen)
	
	pendek

	5
	Lipid
	Asam Lemak
	Sumber energi jangka
panjang


C. Tujuan dan Manfaat Ilmu Biokimia
1. Tujuan
Menguraikan semua proses kimiawi pada sel hidup
2. Manfaat
a) Kesejahteraan manusia dan pengembangan ilmu
pengetahuan
b) Dapat dikatakan hampir semua ilmu kehidupan berhubungan dengan Biokimia → Dasar bagi semua pengetahuan kehidupan
c) Proses biokimia normal merupakan dasar kesehatan→ disamping prinsip psikologi dan sosial
d) Semua penyakit memiliki landasan biokimia
e) Riset biokimia penting utk: gizi / nutrisi, diagnosis, prognosis dan penanganan penyakit.
D. Lingkup Biokimia
1. Lingkup biokimia sama luasnya dengan lingkup kehidupan
2. Dimana ada kehidupan disitu ada proses biokimia
3. Ilmu biokimia digunakan dalam meneliti aspek dasar patologi: inflamasi, cedera sel, dan kanker
Penyakit merupakan manifestasi kelainan molekul, reaksi atau proses kimia.
4. Kehidupan tergantung pada reaksi biokimianya
5. Reaksi biokimia yang harmonis dalam tubuh menyebabkan kondisi tubuh sehat, sebaliknya penyakit mencerminkan abnormalitas biomolekul, reaksi biokimia atau proses biokimia
E. Reaksi Kimia
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Reaksi Kimia : adalah reaksi dua zat atau lebih yang menghasilkan zat baru, zat baru tsb berbeda dengan zat asal
1. Misal: perubahan beras → nasi
2. Amilum → glukose
3. Protein → asam amino
4. Lemak → asam lemak
5. Reaksi kimia dalam tubuh (reaksi biokimia) selalu menggunakan enzim
F. Kontribusi Biokimia
Pada pencegahan, penegakan diagnosis, dan penanganan penyakit. Contoh :
Konsumsi minyak ikan yg kaya asam lemak tak jenuh ganda→ kolestrol dalam plasma darah menurun→ resiko aterosklerosis turun
Fenilketonuria → RM→ karena rendahnya enzim yg mengubah Fenilalanin menjadi tirosin
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Ada beberapa biomolekul penyusun tubuh, terutama adalah DNA, RNA, Protein, Polisakarida dan Lipid yang yang masing- masing tersusun atas molekul yang spesifik dan mempunyai fungsi yang berbeda. Menguraikan semua proses kimiawi pada sel hidup.
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Membuat makalah biokimia mengenai senyawa kimia dalam kehidupan
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Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum anda kuasai.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul Aspek Biokimia
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T: 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan aspek biokimia yang berpengaruh dalam proses reproduksi kesehatan ibu, janin, bayi dan anak
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang dengan Aspek biokimia yang berpengaruh dalam prosesreproduksi kesehatan ibu, janin, bayi dan anak yaitu enzym dan koenzym yang berupa pengertian enzym dan koenzym, macam-macam enzym, cara kerja enzym, sifat kinetik enzym, regulasi dan aktifitas dengan metode brainstorming
9. Karakteristik mahasiswa (Prasyarat)
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Sarjana Terapan Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan aspek biokimia yang berpengaruh dalam proses reproduksi kesehatan ibu, janin, bayi dan anak
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan aspek biokimia yang berpengaruh dalam proses reproduksi kesehatan ibu, janin, bayi dan anak
12. Materi pembelajaran
: Terlampir
13. Stratategi pembelajaran
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran
: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi Melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
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Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
A. Pengertian Enzym
Enzim adalah Protein / katalisator biologis yang berfungsi untuk mempercepat reaksi kimiawi, sehingga kehidupan bisa berlangsung saat ini. Karena selama reaksi kimia berlangsung. Enzim tidak berubah atau digunakan secara permanen dalam sebuah reaksi.
B. Cara kerja Enzym
Enzim bekerja dengan menurunkan energi aktivasi untuk memungkinkan mulai terjadinya reaksi. E+S/ substrat = menciptakan kondisi yang terbaiki untuk bereaksi satu dengan yang lain. Tanpa enzim,
reaksi akan bergantung pd benturan acak antarmolekul substrat. Sehingga Kecepatan reaksi yg di katalis oleh enzim lebih cepat drpd kec. Reaksi tanpa enzim. Contoh : Enzim Karbonat anhidrase memfasilitasi konversi CO2 dan Air menjadi Asam karbonat. Enzim ini penting dalam transportasi limbah CO2 dari sel ke dalam paru. Tiap molekul karbonat anhidrase membutuhkan 1 detik untuk mengkatalis 1 juta molekul CO2 dan Air menjadi asam karbonat. Tanpa Enzim tersebut diatas, dibutuhkan lebih 1 menit untuk menjadi asam karbonat.
Tanpa enzim karbonat anhidrase dan Enzim enzim lainnya dalam tubuh, maka reaksi biologis akan berjalan sangat lambat sehingga sel – sel tidak dapat bertahan hidup.
C. Sifat kinetik enzym
Enzim memiliki sifat biokatalisator. Katalis yaitu kemampuan untuk memindahkan atau membawa suatu senyawa / molekul ke dalam keadaan yang lain. Enzim dapat mempercepat proses laju sebuah reaksi 10 7 - 10 13 kali
D. Regulasi dan aktifitas enzym
Enzim dapat dinonaktifkan oleh inhibitor atau bila terdenaturasi (proses dimana terjadi perubahan atau modifikasi terhadap konformasi enzim/ struktur enzim krn panas, alkohol, asam-basa, maupun logam berat.) Aktivitas enzim dapat dimodulasi oleh berbagai faktor kimia / dengan mengubah suhu dan pHnya.
Pengaruh suhu terhadap aktivitas enzim, yaitu pada suhu rendah aktivitas enzim kecil karena tumbukan antar partikel rendah. Sedangkan dengan adanya peningkatan suhu reaksi enzim yang dikatalisis akan meningkat pula. Ketika terjadi peningkatan suhu yang melampaui batas tertentu, maka enzim menjadi tidak stabil dan laju reaksi menurun. Setiap enzim memiliki aktivitas maksimal pada suhu tertentu.
Akibat terjadinya denaturasi, ikatan kimia menjadi putus dan enzim kehilangan bentuk spesifiknya. Kemudian pada umumnya enzim memiliki struktur ion yang tergantung pada pH lingkungan. Terjadinya denaturasi enzim disebabkan karena tinggi atau rendahnya pH dan akan menyebabkan ionisasi pada sisi aktif enzim, ionisasi pada substrat, atau akan mempengaruhi konformasi enzim dan substrat, sehingga akan berpengaruh terhadap aktivitas enzim. Aktivitas untuk setiap enzim berada pada daerah stabilitas pH optimal
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Enzim adalah Protein / katalisator biologis yang berfungsi untuk mempercepat reaksi kimiawi, sehingga kehidupan bisa berlangsung saat ini. Karena
selama
reaksi
kimia
berlangsung.
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Membuat makalah biokimia mengenai enzym.
Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Ketrampilan Dasar Klinik Kebidanan. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutamapada bagian-bagian yang belum anda kuasa

1. Tema Modul
: Modul Oksidasi Biologi dan Senyawa
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   3. Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T: 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan Oksidasi biologi dan senyawa berenergi tinggi dan Siklus krebs sebagai rangkaian aksi untuk oksidasi lengkap bahan makanan
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang Oksidasi biologi dan senyawa berenergi tinggi, Siklus krebs sebagai rangkaian aksi untukoksidasi lengkap bahan makanan.
9. Karakteristik mahasiswa (Prasyarat)
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Sarjana Terapan Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan Oksidasi biologi dan senyawa berenergi tinggi dan Siklus krebs sebagai rangkaian aksi untuk oksidasi lengkap bahan makanan
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan Oksidasi biologi dan senyawa berenergi tinggi dan Siklus krebs sebagai rangkaian aksi untuk oksidasi lengkap bahan makanan
12. Materi pembelajaran
: Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikayang akan dilakukan,
membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi Melakukan brainstormin
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi : Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian : Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI

d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
A. Proses Oksidasi
Oksidasi adalah suatu pengeluaran elektron, sedangkan reduksi adalah penambahan elektron. Biasa oksidasi selalu disertai dengan reduksi akseptor elektron. Nama lain oksidasi pyaitu pengikatan oksigen.
B. Transper electron dalam sel
Rantai transferr elektron adalah tahapan terakhir dari reaksi respirasi aerob. Transfer elektron sering disebut juga sistem rantai respirasi atau sistem oksidasi terminal. Transpor elektron berlangsung pada krista (membran dalam) dalam mitokondria. Molekul yang berperan penting dalam reaksi ini adalah NADH dan FADH2, yang dihasilkan pada reaksi glikolisis, dekarboksilasi oksidatif, dan siklus Krebs. Selain itu, molekul lain yang juga berperan adalah molekul oksigen, koenzim Q (Ubiquinone), sitokrom b, sitokrom c,dan sitokrom-a Energi yang terbentuk dari peristiwa glikolisis dan siklus Krebs ada dua macam. Pertama, dalam bentuk ikatan fosfat berenergi tinggi, yaitu ATP atau GTP
(guanosin trifosfat). Energi ini merupakan energi siap pakai yang langsung dapat digunakan. Kedua, dalam bentuk sumber elektron, yaitu NADH dan FAD (flavin adenin dinukleotida) dalam bentuk FADH2. Kedua macam sumber elektron ini dibawa ke sistem transfor elektron.
Proses transfos elektren ini sangat kompleks. Pada dasarnya, elektron dan H+ dari NADH dan FADH2 dibawa darai satu subtrat ke substrat lain secara berantai. Pembawa elektron dalam transfor elektron antara lain protein besi-sulfur (Fe.S) dan sitokrom. Selain itu terdapat pula senyawa ubikuinon yang bukan protein. Setiap kali dipindahkan, energi yang terlepas digunakan untuk mengikat fosfat anorganik (P) ke molekul ADP sehingga terbentuk ATP. Pada bagian akhir terdapat (O2) sebagai penerima (akseptor), sehinga terbentuk H2O.
C. Hubungan rantai pernafasan dengan senyawa
1. Adenosin trifosfat (ATP) berperan sentral dalam pemindahan energi bebas dari proses eksergonik ke proses endergonik. ATP adalah nukleotida trifosfat yang mengandung adenin, ribosa dan 3 gugus fosfat.
2. Dalam reaksinya di dalam sel, ATP berfungsi sebagai kompleks Mg2+ Gambar 3.1 ATP diperlihatkan sebagai kompleks magnesium. ATP dan ADP Energi bebas baku hasil hidrolisis senyawa-senyawa fosfat penting dala Terlihat bahwa nilai hidrolisis gugus terminal fosfat pada ATP terbagi menjadi 2 kelompok.
3. Pertama, fosfat berenergi rendah yang memiliki ΔG lebih rendah dari pada ΔG0 pada ATP. Kedua, fosfat berenergi tinggi yang memiliki nilai ΔG lebih tinggi daripada ΔG0 pada ATP, termasuk di dalamnya, ATP dan ADP, kreatin fosfat, fosfoenol piruvat dan sebagainya. Senyawa biologik penting lain yang berenergi tinggi adalah tiol ester yang mencakup koenzim A (misal asetil-KoA), protein pembawa asil, senyawa-senyawa ester asam amino yang terlibat dalam sintesis protein, S-adenosilmetionin (metionin aktif), uridin difosfat glukosa dan 5-fosforibosil-1-pirofosfat.
4. Gugus fosfat berenergi tinggi oleh Lipmann dilambangkan dengan ~℗. Simbol ini menunjukkan bahwa gugus yang melekat pada ikatan, pada saat peralihan pada suatu akseptor yang tepat, akan mengakibatkan pemindahan kuantitas energi bebas yang lebih besar. Oleh karena itulah sebagian ahli biokimia lebih menyukai istilah potensial pemindahan gugus daripada ikatan berenergi tinggi.
5. ATP merupakan donor fosfat berenergi tinggi (donor energi bebas) bagi senyawa-senyawa di bawahnya. Di sisi lain, ADP dapat menerima fosfat berenergi tinggi untuk membentuk ATP dari senyawa yang berada di atas ATP dalam tabel. Akibatnya siklus ATP/ADP menghubungkan proses-proses yang menghasilkan ~℗ dan proses- proses yang menggunakan ~℗. Dengan demikian ATP terus dikonsumsi dan terus diproduksi. Proses terjadi dengan kecepatan sangat tinggi, karena depot ATP/ADP sangat kecil dan hanya cukup untuk mempertahankan jaringan aktif dalam beberapa detik saja.
D. Oksidasi hydrogen (H) dalam mitochondria
Definisi oksidasi dan reduksi dalam hal transfer hidrogen ini sudah lama dan kini tidak banyak digunakan. Oksidasi berarti kehilangan hidrogen, reduksi berarti mendapat hidrogen. Perhatikan bahwa yang terjadi adalah kebalikan dari definisi pada transfer oksigen.
Sebagai contoh, etanol dapat dioksidasi menjadi etanal : Untuk memindahkan atau mengeluarkan hidrogen dari etanol diperlukan zat pengoksidasi (oksidator). Oksidator yang umum digunakan adalah larutan kalium dikromat (IV) yang diasamkan dengan asam sulfat encer.
Etanal juga dapat direduksi menjadi etanol kembali dengan menambahkan hidrogen. Reduktor yang bisa digunakan untuk reaksi reduksi ini adalah natrium tetrahidroborat, NaBH4. Secara sederhana, reaksi tersebut dapat digambarkan sebagai berikut:
1. Zat pengoksidasi (oksidator) dan zat pereduksi (reduktor)
2. Zat pengoksidasi (oksidator) memberi oksigen kepada zat lain, atau memindahkan hidrogen dari zat lain.
3. Zat pereduksi (reduktor) memindahkan oksigen dari zat lain, atau memberi hidrogen kepada zat lain.
E. Struktur dan fungsi mitochondria
1. Struktur
Mitokondria banyak terdapat pada sel yang memiliki aktivitas metabolisme tinggi dan memerlukan banyak ATP dalam jumlah banyak, misalnya sel otot jantung. Jumlah dan bentuknya pun bisa berbeda-beda untuk setiap sel. Mitokondria berbentuk elips dengan struktur terdiri dari empat bagian utama, yaitu membran luar, membran dalam, ruang antar membran, dan matriks yang terletak di bagian dalam membran. Beberapa struktur mitokondria: membran luar, membran dalam, matriks mitokondria.
2. Fungsi
Peran utama mitokondria adalah sebagai pabrik atau yang memproduksi energi sel yang menghasilkan energi dalam bentuk
ATP. Metabolisme karbohidrat akan berakhir di mitokondria ketika piruvat di transport dan dioksidasi oleh O2 menjadi CO2 dan air. Energi yang dihasilkan tersebut sangat efisien, yaitu sekitar tiga puluh molekul ATP yang diproduksi untuk setiap molekul glukosa yang dioksida, sedangkan dalam proses glikolisis hanya dihasilkan dua molekul ATP.
Adapun proses pembentukan ATP melibatkan proses transport elektron dengan bantuan empat kompleks enzim yang terdiri dari kompleks I (NADH dehydrogenase), kompleks II (suksinat dehydrogenase), kompleks III (koenzim Q – sitokrom C reductase), kompleks IV (sitokrom oksidase), dan juga dengan bantuan FoF1 ATP Sintase dan Adenine Nucleotide Translocator (ANT).
F. Proses transfer electron di mikrosom
Transfer elektron atau transpor elektron merupakan proses produksi ATP (energi) dari NADH dan FADH2 yang dihasilkan dalam glikolisis, dekarboksilasi oksidatif, dan siklus krebs. Transfer elektron terjadi di membran dalam mitokondria, yang dibantu oleh kelompok- kelompok protein yang terdapat pada membran tersebut. Proses ini disebut juga dengan fosforilasi oksidatif dan ditemukan pada tahun 1948 oleh Eugene Kennedy dan Albert Lehninger. Energi yang diperlukan untuk aktivitas setiap sel tubuh tersimpan dalam bentuk ATP yang dihasilkan melalui respirasi aerob maupun respirasi anaerob. Respirasi aerob merupakan proses pemecahan glukosa menghasilkan energi dengan adanya oksigen yang akan menghasilkan sisa air dan karbondioksida. Sedangkan repirasi anaerob merupakan pemecahan glukosa menghasilkan energi tanpa adanya oksigen dengan hasil akhir berupa asam laktat (pada hewan, tumbuhan, dan mikroorganisme) dan alkohol (pada jamur bersel satu / yeast).
Energi yang dihasilkan dari respirasi aerob lebih banyak (36 / 38 ATP) dibandingkan energi yang dihasilkan melalui respirasi anaerob (2 ATP). Oleh karena itu, tubuh selalu mengutamakan terjadinya respirasi aerob dibandingkan anaerob. Respirasi aerob terjadi melalui empat tahapan yaitu glikolisis, dekarboksilasi oksidatif, siklus krebs, dan transfer elektron.
G. Proses oksidasi reduksi di sel darah merah
Pada sel darah merah, kegunaan pertama dari NADPH adalah untuk mereduksi bentuk disulfide dari glutathione menjadi bentuk sulfhydryl, reduksi glutathione ini adalah untuk mempertahankan struktur
normal dari sel darah merah dan untuk menjaga bentuk hemoglobin dalam bentuk Fe2+ dalam proses oksidasi-reduksi dalam sel. sitokrom merupakan senyawa heme oleh z arifin - 2008 - artikel terkaitdalam sel darah merah serta karboksi peptidase dan dehidrogenase dalam hati. dalam proses oksidasi-reduksi dalam sel. sitokrom merupakan senyawa heme yang diisolasi (kultur sel, sel darah merah,dll), penetapan viabilitas sel : uji inklusi pewarna uji toksisitas berdasarkan pada reduksioleh d juwita - 2009 - artikel terkaitakseptor elektron pada suatu reaksi oksidasi- reduksi.24

Oksidasi adalah suatu pengeluaran elektron, sedangkan reduksi adalah penambahan elektron. Biasa oksidasi selalu disertai dengan reduksi akseptor elektron. Nama lain oksidasi pyaitu pengikatan oksigen. Pada sel darah merah, kegunaan pertama dari NADPH adalah untuk mereduksi bentuk disulfide dari glutathione menjadi bentuk sulfhydryl, reduksi glutathione ini adalah untuk mempertahankan struktur normal dari sel darah merah dan untuk menjaga bentuk hemoglobin dalam bentuk Fe2+ dalam proses oksidasi-reduksi dalam sel

Membuat makalah biokimia mengenai studi kasus tentang Oksidasi biologi dab senyawa berenergi tinggi

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Ketrampilan Dasar Klinik Kebidanan. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum anda kuasai
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul Metabolisme Karbohidrat
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme karbohidrat, lipid dan asam amino
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang metabolisme karbohidrat, lipid dan asam amino khususnya glukoneogenesis, uronik acid pathway, metabolisme fuktosa, metabolisme galaktosa, pengaturan kadar glukosa darah.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan metabolisme karbohidrat
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme karbohidrat
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn   : Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
METABOLISME KARBOHIDRAT
A. Glukoneogenesis
Ada beberapa biomolekul penyusun tubuh , terutama adalah DNA, RNA, Protein, Polisakarida dan Lipid yang yang masing- masing tersusun atas molekul yang spesifik dan mempunyai fungsi yang berbeda. Dalam hati insulin menginduksi sistem enzim glukokinase yang tidak ada/rendah pada saat puasa atau DM. Glukokinase hanya terdapat dalam hepar dan merupakan kinase utama untuk glukose dalam sel parenkhim. Heksikonase otot, jaringan adipose tidak dipengaruhi insulin. Pada keadaan puasa / DM kadar glukokinase rendah / tidak ada pemberian insulin sehingga mengakibatkan biosintesis glukokinase
B. Uronik Acid Pathway
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C. Metabolisme Fruktosa
Dalam hepar, fruktose dipecah mjd triose oleh aldolase. Ginjal merubah fruktosa menjadi glukosa dan asam laktat sehingga tidak dipengaruhi oleh insulin. Fruktosa difosforilasi mjd F6P yang dibawa oleh heksokinase.
D. Metabolisme galaktosa
Galaktose mudah dikonversi mjd glukose dalam hepar, kadarnya akan mencapai maksimum dalam 1 jam sesudah makan dan akan lenyap dalam 2 jam setelah makan. Galaktosa: untuk sintesis laktosa. Unsur cerebrosida, glikoprotein
E. Pengaturan kadar glukosa darah
Glukosa merupakan salah satu bentuk hasil metabolisme karbohidrat yang berfungsi sebagai sumber energi utama yang dikontrol oleh insulin. Kelebihan glukosa diubah menjadi glikogen yang akan disimpan di dalam hati dan otot untuk cadangan jika diperlukan. Peningkatan kadar glukosa darah terjadi pada penderita Toleransi Glukosa Terganggu (TGT), Gula Darah Puasa Terganggu (GDPT) dan Diabetes mellitus (DM).Obesitas dan berat badan berlebih merupakan faktor predisposisi terhadap resistensi insulin yang dapat menyebabkan peningkatan kadar gula darah sehingga terjadi Diabetes mellitus tipe 2 (Auliya, 2016).
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Ada beberapa biomolekul penyusun tubuh , terutama adalah DNA, RNA, Protein, Polisakarida dan Lipid yang yang masing- masing tersusun atas molekul yang spesifik dan mempunyai fungsi yang berbeda. Dalam hati insulin menginduksi sistem enzim glukokinase yang tidak ada/rendah pada saat puasa atau DM. Glukokinase hanya terdapat dalam hepar dan merupakan kinase utama untuk glukose dalam sel parenkhim.
Toleransi Glukosa Terganggu (TGT), Gula Darah Puasa Terganggu (GDPT) dan Diabetes mellitus (DM).Obesitas dan berat badan berlebih merupakan faktor predisposisi terhadap resistensi insulin yang dapat menyebabkan peningkatan kadar gula darah sehingga terjadi Diabetes mellitus tipe 2 (Auliya, 2016).
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Presentasi biokimia mengenai metabolisme kabohidrrat

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul Metabolisme Lipid
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme lipid
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang metabolisme lipid khususnya. Biosentisit Lipid, Metabolisme jaringan lemak dan pengaturan mobilisasi lemak dan jaringan lemak, Lemak sebagai sumber energi untuk proses hidup, Fungsi lemak tak jenuh, Metabolisme lipoprotein plasma, Peranan hati pada metabolisme lipid, Proses xetogenesis dan terjadinya ketosis dan Metabolisme kolestrol.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan metabolisme lipid
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme lipid
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn   : Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukan brainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
METABOLISME LIPID
A. Biosentisit Lipid
Metabolisme lipid adalah sintesis dan degradasi lipid dalam sel, yang melibatkan pemecahan atau penyimpanan lemak untuk energi. Lemak ini diperoleh dari mengonsumsi makanan dan menyerapnya atau disintesis oleh hati hewan. Lipogenesis adalah proses mensintesis lemak ini. Mayoritas lipid yang ditemukan dalam tubuh manusia dari makanan adalah trigliserida dan kolesterol. Jenis lipid lain yang ditemukan dalam tubuh adalah asam lemak dan lipid membran. Metabolisme lipid sering dianggap sebagai proses pencernaan dan penyerapan lemak makanan; namun, ada dua cara organisme dapat menggunakan lemak untuk mendapatkan energi yaitu lemak yang dikonsumsi dan lemak penyimpanan. Vertebrata dan manusia menggunakan kedua metode
penggunaan    lemak    sebagai    sumber     energi     untuk     organ seperti jantung supaya tetap berfungsi. Karena lipid adalah molekul hidrofobik, lipid perlu dilarutkan sebelum metabolisme dimulai. Metabolisme lipid sering dimulai dengan hidrolisis, yang terjadi dengan bantuan berbagai enzim dalam sistem pencernaan. Metabolisme lipid terjadi juga pada tumbuhan, meskipun prosesnya berbeda dibandingkan dengan hewan. Langkah kedua setelah hidrolisis adalah penyerapan asam lemak ke dalam sel epitel dinding usus. Dalam sel epitel, asam lemak dikemas dan diangkut ke seluruh tubuh.
Selain lemak makanan, penyimpanan lemak yang disimpan dalam jaringan adiposa adalah salah satu sumber energi utama bagi organisme hidup. Triasilgliserol, membran lipid dan kolesterol dapat disintesis oleh organisme melalui berbagai jalur.
B. Metabolisme jaringan lemak dan pengaturan mobilisasi lemak dan jaringan lemak
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C. Lemak sebagai sumber energi untuk proses hidup
1. Sumber Energi
Lemak adalah makanan sumber energi yang paling besar dan setiap gram lemak mengandung 9 kalori. Kalori yang dihasilkan lemak lebih besar daripada karbohidrat dan protein. Kalori sendiri dapat berfungsi sebagai bahan bakar bagi tubuh untuk beraktivitas.
2. Membantu Tubuh Menggunakan Vitamin
Fungsi lemak bagi tubuh selanjutnya adalah membantu tubuh agar vitamin yang masuk dapat tersalurkan dengan baik. Lemak adalah salah satu zat yang membantu vitamin A,D,E, dan K agar larut ke dalam usus. Lemak juga membantu vitamin-vitamin tersebut agar menyerap zat-zat penting dari vitamin-vitamin tersebut.
3. Pembangunan Sel Tubuh
Lemak adalah bagian penting dari sel-sel yang ada di dalam tubuh. Lemak membantu sel-sel dalam tubuh agar dapat terbangun dengan
baik. Selain itu lemak juga menyusun sel-sel agar sel tersebut dapat bekerja dengan baik. Sebagai contoh lemak membantu menyelimuti setiap sel dalam saraf agar dapat menghantarkan pesan lebih cepat dan baik.
4. Pembangunan Hormon
Lemak adalah zat yang digunakan tubuh untuk membuat prostaglandin. Prostaglandin adalah senyawa seperti hormone yang berfungsi untuk mengatur funsgi tubuh seperti tekanan darah, sistem saraf, denyut jantung, konstriksi pembuluh darah, dan pembekuan darah. Lemak juga berfungsi untuk membentuk hormon-hormon lain yang ada di dalam tubuh.\\
5. Pelindung Organ
Lemak juga berperan untuk memelihara kulit, rambut, melindungi organ penting, seperti ginjal, liver, dan organ reproduksi. Fungsi lemak bagi tubuh juga menjaga badan tetap hangat. Organ-organ vital seperti otak, ginjal, jantung, dan usus juga dilindungi oleh lemak agar terhindar dari luka, cedera, dan menahan agar tetap pada tempatnya.
6. Memberikan Rasa Lezat
Selain berfungsi bagi tubuh, lemak juga memiliki fungsi lain yaitu untuk memberikan rasa enak di lidah saat merasakannya. Makanan yang mengandung lemak akan terasa lebih gurih dan lebih renyah daripada yang tidak mengandung lemak. Sebagai contoh kentang goreng lebih enak daripada kentang rebus.
D. Fungsi lemak tak jenuh
1. Sumber energi
2. Cadangan penghasil energi
3. Pelarut beberapa vitamin (A, D, E, K)
4. Isolator panas
5. Pelindung organ penting
6. Bahan penyusun :
a. membran sel/organel
b. lipoprotein
E. Metabolisme lipoprotein plasma
Lipoprotein merupakan kompleks makromolekul yang mengangkut lipid hidrofobik (khususnya trigliserida dan kolesterol) dalam cairan tubuh (plasma, cairan interstisial, dan limf) ke dan dari jaringan.1 Lipoprotein berbentuk sferis dan mempunyai inti trigliserida dan kolesterol ester, dikelilingi lapisan permukaan yang dibentuk oleh fosfolipid amfipatik dan
sedikit kolesterol bebas dengan apoprotein yang terdapat pada permukaan lipoprotein (Gambar 1). 3,5,7-9 Gambar 1. Bentuk molekul lipoprotein. Sumber: Adam JM, 2010.7 Pada manusia dapat dibedakan 6 jenis lipoprotein, yaitu high density lipoprotein (HDL atau α-lipoprotein) sebagai pengangkut kolesterol; very low density lipoprotein (VLDL atau pre β-lipoprotein) yang berasal dari hati untuk mengeluarkan trigliserida; intermediate density lipoprotein (IDL) yang sebagian besar trigliseridanya sudah dikeluarkan; low density lipoprotein (LDL atau β-lipoprotein) yang merupakan tahap akhir katabolisme VLDL dimana hampir semua trigliserida telah dikeluarkan; kilomikron yang berasal dari penyerapan trigliserida di usus; dan lipoprotein a kecil.
F. Peranan hati pada metabolisme lipid
Hati mempunyai beberapa fungsi utama dalam metabolisme lipid, yaitu :

G. Proses ketogenesis dan terjadinya ketosis
Ketogenesis adalah proses biokimia di mana organisme menghasilkan badan keton dengan memecah asam lemak dan asam amino ketogenik. Proses memasok energi ke   organ   tertentu, terutama otak , jantung , dan otot rangka , dalam skenario tertentu termasuk puasa , pembatasan kalori , tidur, atau lainnya. (Pada penyakit metabolik yang langka, glukoneogenesis yang tidak mencukupi dapat menyebabkan ketogenesis dan hipoglikemia yang berlebihan, yang dapat menyebabkan   kondisi   yang   mengancam   jiwa    yang    dikenal sebagai ketoasidosis non-diabetes .)
Badan keton tidak wajib diproduksi dari asam lemak; lebih banyak dari mereka yang disintesis hanya dalam situasi kekurangan karbohidrat dan protein, di mana hanya asam lemak yang tersedia sebagai bahan bakar untuk produksinya
H. Metabolisme kolestrol
Kolesterol
adalah
jenis
lemak
yang
paling
dikenal
oleh masyarakat.Kolesterol merupakan komponen utama pada struktur selaput
sel dan merupakan komponen utama sel otak dan saraf. Kolesterol merupakan bahan perantara untuk pembentukan sejumlah komponen penting seperti vitamin D (untuk membentuk & mempertahankan tulang yang sehat), hormon seks (contohnya Estrogen & Testosteron) dan asam empedu ( fungsi pencernaan ).
Fungsi kolesterol dalam tubuh adalah :
1) Merupakan komponen yang sangat penting dalam sistem membran dari spesieshewan eukariotik, bersama dengan phospholipid dan protein. Jumlah kolesteroldalam jarngan hewan ekuivalen dengan sistem membran.
2) Prekursor senyawa sterol penting yang terdapat dalam tubuh. seperti asam empedu,hormon-hormon steroid (meliputi androgen, estrogen dan corticosteroid) dan vitamin D3.
3) Kolesterol juga berperanan penting dalam pengnyerapan lemak dalam usus halusdan dalam transportasi lebih lanjut ke sistem peredaran darah atau haemolymph.Disini kolesterol bergabung dengan asam lemak untuk membentuk ester kolesterolyang sangat larut dan lebih emulsif dari pada molekul asam lemak beba

Metabolisme lipid sering dianggap sebagai proses pencernaan dan penyerapan lemak makanan; namun, ada dua cara organisme dapat menggunakan lemak untuk mendapatkan energi yaitu lemak yang dikonsumsi dan lemak penyimpanan. Sedangkan Kolesterol adalah jenis lemak yang paling dikenal oleh masyarakat.Kolesterol merupakan komponen utama pada struktur selaput sel dan merupakan komponen utama sel otak dan saraf.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Menyusun dan Presentasi pathway mengenai metabolisme lipid karbohidrat

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul Metabolisme asam amino
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme asam amino
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang metabolisme karbohidrat, lipid dan asam amino khususnya Hubungan metabolisme asam amino dengan metabolisme protein yang mencakup Metabolisme asam amino, Asam amino esensial, Pengaruh hormon dalam metabolisme asam amino, dan Keseimbangan nitrogen.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan metabolisme asam amino.
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme asam amino
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn   : Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
METABOLISME ASAM AMINO
A. Hubungan Metabolisme asam amino dengan metabolisme protein
1. Metabolisme asam amino
Asam amino memiliki dua gugus fungsi yaitu – NH2 dan – COOH seperti pada Gambar Pada keadaan zwitter ion, biasanya gugus tersebut dalam keadaan – NH + dan – COO- . Kecuali prolin, 20 jenis asam amino pembentuk protein memiliki gugus karboksil bebas dan gugus amino bebas tidak tersubstitusi yang terikat pada atom karbon α sehingga dinamakan dengan α-asam amino. Berdasarkan strukturnya, 20 jenis asam amino pembentuk protein, 19 diantaranya merupakan amina primer dan 1 amina sekunder (prolin). Selain itu, 19 asam amino memiliki C kiral dan 1 akiral (glisin).
2. Asam amino esensial
Asam amino esensial adalah asam amino yang tidak dapat disintesis
oleh tubuh sehingga harus diperoleh dari makanan yang dikonsumsi. Asam amino esensial kondisional adalah asam amino yang tidak dapat disintesis oleh tubuh karena pada keadaan sakit atau kurangnya prekursor. Contohnya adalah bayi yang lahir prematur enzim yang digunakan untuk mensintesis arginin belum berkembang dengan baik.
3. Pengaruh hormon dalam metabolisme asam amino

4. Keseimbangan nitrogen
Keseimbangan
nitrogen adalah
perbedaan
antara jumlah nitrogen yang masuk ke dalam tubuh setiap hari (terutama dari protein makanan) dan jumlah senyawa bernitrogen yang keluar melalui air kemih, keringat, tinja, dan sel-sel yang terlepas
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Asam amino memiliki dua gugus fungsi yaitu – NH2 dan – COOH seperti pada Gambar Pada keadaan zwitter ion, biasanya gugus tersebut dalam keadaan – NH + dan – COO-
. Asam amino esensial adalah asam amino yang tidak dapat disintesis oleh tubuh sehingga harus diperoleh dari makanan yang dikonsumsi. Asam amino esensial kondisional adalah asam amino yang tidak dapat disintesis oleh tubuh karena pada keadaan sakit atau kurangnya prekursor.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Role play mengenai bagaimana hubungan metabolisme asam amino dengan metabolisme protein.

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul Kelainan pada metabolisme
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan Kelainan pada metabolisme amino
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang Kelainan pada metabolisme karbohidrat, lipit, dan protein sebagai akibat kelaparan dan definisi insulin
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan Kelainan pada metabolisme karbohidrat, lipit, dan protein sebagai akibat kelaparan dan definisi insulin Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan metabolisme karbohidrat, lipid dan asam amino sebagai akibat dari kelaparan dan definisi insulin
11. Materi pembelajaran
: Terlampir
12. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
13. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
14. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
15. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
16. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
17. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
METABOLISME KARBOHIDRAT
A. Kelainan pada metabolisme karbohidrat, lipit, dan protein sebagai akibat kelaparan dan definisi insulin
Metabolisme karbohidrat dan diabetes mellitus adalah dua mata rantai yang tidak dapat dipisahkan. Keterkaitan antara metabolisme karbohidrat dan diabetes mellitus dijelaskan oleh keberadaan hormon insulin. Penderita diabetes mellitus mengalami kerusakan dalam produksi maupun sistem kerja insulin, sedangkan in sangat dibutuhkan dalam melakukan regulasi metabolisme karbohidrat. Akibatnya, penderita diabetes mellitus akan mengalami gangguan pada metabolisme karbohidrat. Insulin berupa polipeptida yang dihasilkan oleh sel-sel â pankreas. Insulin terdiri atas dua rantai polipeptida. Insulin manusia terdiri atas 21 residu asam amino pada rantai A dan 30 residu pada rantai B. Kedua rantai ini dihubungkan oleh adanya dua buah rantai disulfida. 5
Insulin disekresi sebagai respon atas meningkatnya konsentrasi glukosa dalam plasma darah. Konsentrasi ambang untuk sekresi tersebut adalah kadar glukosa pada saat puasa yaitu antara 80-100 mg/dL. Respon maksimal diperoleh pada kadar glukosa yang berkisar dar 300-500 mg/dL. Insulin yang disekresikan dialirkan melalui aliran darah ke seluruh tubuh. Umur insulin dalam aliran darah sangat cepat. waktu paruhnya kurang dari 3-5 menit. Sel-sel tubuh menangkap insulin pada suatu reseptor glikoprotein spesifik yang terdapat pada membran sel. Reseptor tersebut berupa heterodimer yang terdiri atas subunit á dan subunit â dengan konfigurasi á2â2. Subunit á berada pada permukaan luar membran sel dan berfungsi mengikat insulin. Subunit â berupa protein transmembran yang melaksanakan fungsi tranduksi sinyal. Bagian sitoplasma subunit â mempunyai aktivitas tirosin kinase dan tapak autofosforilasi. 9 Terikatnya insulin subunit á menyebabkan subunit â mengalami autofosforilasi pada residu tirosin. Reseptor yang terfosforilasi akan mengalami perubahan bentuk, membentuk agregat, internalisasi dan mnghasilkan lebih dari satu sinyal. Dalam kondisi dengan kadar insuli tinggi, misalnya pada obesitas ataupun akromegali, jumlah reseptor insulin berkurang dan terjadi resistansi terhadap insulin. Resistansi ini diakibatkan terjadinya regulasi ke bawah. Reseptor insulin mengalami endositosis ke dalam vesikel berbalut klatrin. Insulin mengatur metabolisme glukosa dengan memfosforilasi substrat reseptor insulin (IRS) melalui aktivitas tirosin kinase subunit â pada reseptor insulin. IRS terfosforilasi memicu serangkaian rekasi kaskade yang efek nettonya adalah mengurangi kadar glukosa dalam darah.
Metabolisme karbohidrat dan diabetes mellitus adalah dua mata rantai yang tidak dapat dipisahkan. Keterkaitan antara metabolisme karbohidrat dan diabetes mellitus dijelaskan oleh keberadaan hormon insulin.

Membuat makalah biokimia mengenai Kelainan pada metabolisme karbohidrat, lipit, dan protein sebagai akibat kelaparan dan definisi insulin

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul Heme, darah dan protein plasma
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan Heme, darah dan protein plasma
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang Heme, darah dan protein plasma khususnya pembentukan heme, katabolisme heme, katabolisme Hb, ikterus, porfirin.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan Heme, darah dan protein plasma
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan Heme, darah dan protein plasma
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
HEME, DARAH DAN PROTEIN PLASMA
A. Pembentukan Heme
Heme adalah kompleks senyawa protoporfirin IX dengan logam besi yang merupakan gugus prostetik berbagai protein seperti hemoglobin, mioglobin, katalase, peroksidase, sitokrom c dan triptophan pirolase. Kemampuan hemoglobin dan mioglobin mengikat oksigen tergantung pada gugus prostetik ini yang sekaligus memberi warna khas pada kedua hemeprotein tersebut. Heme terdiri atas bagian organik dan suatu atom besi. Bagian organik protoporfirin tersusun dari empat cincin pirol. Keempat nya terikat satu sama lain melalui jembatan metenil, membentuk cincin tetrapirol. Empat rantai samping metil, dua rantai samping vinil dan dua rantai samping propionil terikat kecincin tetrapirol tersebut . Atom besi didalam heme mengikat keempat atom nitrogen dipusat cincin protoporfirin. Atom besi dapat berbentuk fero (Fe2+) atau feri (Fe3+) sehingga untuk hemoglobin yang bersangkutan disebut juga sebagai
ferohemoglobin dan ferihemoglobin atau methemoglobin. Hanya bila besi dalam bentuk fero, senyawa tersebut dapat mengikat oksigen .
B. Katabolisme Heme
Dalam keadaan fisiologis, masa hidup erytrosit manusia sekitar 120 hari, eritrosit mengalami lisis 1-2×108 setiap jamnya pada seorang dewasa dengan berat badan 70 kg, dimana diperhitungkan hemoglobin yang turut lisis sekitar 6 gr per hari. Sel-sel eritrosit tua dikeluarkan dari sirkulasi dan dihancurkan oleh limpa. Apoprotein dari hemoglobin dihidrolisis menjadi komponen asam-asam aminonya. Katabolisme heme dari semua hemeprotein terjadi dalam fraksi mikrosom sel retikuloendotel oleh sistem enzym yang kompleks yaitu heme oksigenase yang ©2004 Digitized by USU digital library 4 merupakan enzym dari keluarga besar sitokrom P450. Langkah awal pemecahan gugus heme ialah pemutusan jembatan α metena membentuk biliverdin, suatu tetrapirol linier. Besi mengalami beberapa kali reaksi reduksi dan oksidasi, reaksireaksi ini memerlukan oksigen dan NADPH. Pada akhir reaksi dibebaskan Fe3+ yang dapat digunakan kembali, karbon monoksida yang berasal dari atom karbon jembatan metena dan biliverdin. Biliverdin, suatu pigmen berwarna hijau akan direduksi oleh biliverdin reduktase yang menggunakan NADPH sehingga rantai metenil menjadi rantai metilen antara cincin pirol III – IV dan membentuk pigmen berwarna kuning yaitu bilirubin. Perubahan warna pada memar merupakan petunjuk reaksi degradasi ini. Bilirubin bersifat lebih sukar larut dalam air dibandingkan dengan biliverdin. Pada reptil, amfibi dan unggas hasil akhir metabolisme heme ialah biliverdin dan bukan bilirubin seperti pada mamalia. Keuntungannya adalah ternyata bilirubin merupakan suatu anti oksidan yang sangat efektif, sedangkan biliverdin tidak. Efektivitas bilirubin yang terikat pada albumin kira-kira 1/10 kali dibandingkan asam askorbat dalam perlindungan terhadap peroksida yang larut dalam air. Lebih bermakna lagi, bilirubin merupakan anti oksidan yang kuat dalam membran, bersaing dengan vitamin E.
C. Katabolisme Hb
Proses ini diawali dengan oksidasi jembatan metilen yang terdapat pada cincin heme oleh sistem enzim heme oksigenase. Enzim ini kelak akan membuka cincin tetrapirol dan merubahnya menjadi bentuk linier. Atom ferro di tengah cincin porfirin membuat senyawa ini menjadi lebih mudah dioksidasi dan menjadi bentuk ferri. Selama proses ini diperlukan O2 dan NADPH yang berfungsi sebagai pereduksi heme. Hasil dari pembukaan cincin heme ini adalah verdoglobin sedangkan tetrapirol yang tersisa kemudian dibelah dan menjadi biliverdin. CO2 dan atom besi yang dilepaskan serta protein globin yang tersisa akan dipecah oleh enzim-
enzim protease. Asam amino tersebut kelak dapat dapat digunakan lagi untuk membentuk protein ataupun dipecah lebih lanjut, sedangkan besi yang dilepaskan akan disimpan dan menjadi cadangan besi tubuh. 13
D. Ikterus
Ikterus pada bayi baru lahir, suatu tanda umum masalah yang potensial, terutama disebabkan oleh bilirubin tidak terkonjugasi, produk pemecahan sel hemoglobin (Hb) setelah lepas dari sel-sel darah merah yang telah dihemolisis.16 Ikterus neonatorum adalah keadaan klinis pada bayi yang ditandai oleh pewarnaan kuning pada kulit dan sklera akibat akumulasi bilirubin tak terkonjugasi yang berlebih. Ikterus secara klinis akan mulai tampak pada bayi baru lahir bila kadar bilirubin darah 5-7 mg/dL.17 Ikterus adalah perubahan warna kulit dan sklera menjadi kuning akibat peningkatan kadar bilirubin dalam darah pada neonatus, ikterus dapat bersifat fisiologis maupun patologis.
E. Porfirin
Porfirin adalah zat esensial di dalam tubuh manusia yang bertindak dalam mengatur fungsi dari hemoglobin. Porfiria dibagi menjadi dua jenis yaitu akut dan kutaneus. Porfiria akut memberikan dampak pada sistem saraf, sedangkan porfiria kutaneus memengaruhi kulit.

Heme adalah kompleks senyawa protoporfirin IX dengan logam besi yang merupakan gugus prostetik berbagai protein seperti hemoglobin, mioglobin, katalase, peroksidase, sitokrom c dan triptophan pirolase. Kemampuan hemoglobin dan mioglobin mengikat oksigen tergantung pada gugus prostetik ini yang sekaligus memberi warna khas pada kedua hemeprotein tersebut. Heme terdiri atas bagian organik dan suatu atom besi.
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Menyusun makalah mengenai Heme

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda
telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul imunologi,pernafasan, dan mineral
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan imunologi,pernafasan, dan mineral dalam tubuh
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang imunologi,pernafasan, dan mineraldalam tubuh khususnya Komponen sistem imun tubuh dan Sifat dan fungsi dari komponen imun tubuh (Sel Tdan sel B)
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan imunologi
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan imunologi
12. Materi pembelajaran
: Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
SISTEM IMUN TUBUH
A. Komponen sistem imun tubuh
Secara garis besar, pembagian sistem imun menurut sel tubuh dibagi menjadi sistem imun humoral dan sistem imun seluler. Sistem imun humoral terdiri atas antibodi (Imunoglobulin yang disingkat Ig) dan sekret tubuh (saliva, air mata, serumen, keringat, asam lambung, pepsin, dll). Sedangkan sistem imun dalam bentuk seluler berupa makrofag, limfosit, neutrofil beredar di dalam tubuh kita. Salah satu mekanisme pertahanan tubuh kita yang paling jelas adalah kulit kita, karena ia merupakan pembatas antara kuman dan tubuh dan biasanya tidak dapat ditembus oleh bakteri dan virus. Kulit juga mengeluarkan sekret antibakteri yang bisa mematikan jamur dan bakteri yang menempel di kulit. Jangan lupa bahwa hidung, mulut dan mata merupakan tempat masuk kuman juga, air mata dan air liur mengandung enzim yang disebut lisozim yang bisa menghancurkan dinding bakteri. Selain itu tubuh kita mempunyai banyak sekali mekanisme pertahanan yang terdiri dari berbagai macam komponen mayor sistem imun yaitu organ limfoid (thymus, lien, sumsum tulang)
beserta sistem limfatiknya. Bahkan, organ tubuh kita pun termasuk mekanisme pertahanan tubuh kita yaitu jantung, hati, ginjal dan paru-paru. Mungkin organ yang disebutkan itu pernah Anda dengar, tapi pernahkah mendengar mengenai organ yang bernama thymus? Organ ini terletak dekat dengan jantung dan sangat berperan penting dalam mekanisme imun tubuh kita. Sistem limfatik merupakan mekanisme tubuh yang mungkin sebagian orang mengenal karena dokter sering memeriksa, biasanya berupa tonjolan kelenjar yang membesar dibandingkan pada umumnya. Ketika kelenjar limfe ini berperang melawan kuman yang masuk ke dalam tubuh, maka bisa terjadi pembengkakan kelenjar limfe ini. Organ limfoid seperti thymus sendiri mempunyai tanggung jawab dalam pembentukan sel T dan penting bagi para bayi baru lahir, tanpa thymus, maka bayi baru lahir mempunyai sistem imun yang buruk. Leukosit atau juga disebut sel darah putih dihasilkan oleh thymus, lien dan sumsum tulang. Leukosit bersirkulasi di dalam badan antara organ tubuh melalui pembuluh limfe dan pembuluh darah. Dengan begitu, sistem imun bekerja terkoordinasi baik memonitor tubuh dari kuman ataupun substansi lain yang bisa menyebabkan problem bagi tubuh. Ada dua tipe lekosit pada umunya, yaitu fagosit yang bertugas memakan organisme yang masuk ke dalam tubuh dan limfosit yang bertugas mengingat dan mengenali yang masuk ke dalam tubuh serta membantu tubuh menghancurkan mereka. Ada sel lainnya juga merupakan fagosit, salah satunya adalah netrofil, yang tugas utamanya melawan bakteri. Jika kadar netrofil meningkat, maka bisa jadi ada suatu infeksi bakteri di dalamnya. Limfosit sendiri terdiri dari dua tipe yaitu limfosit B dan limfosit T. Limfosit dihasilkan oleh sumsum tulang, tinggal di dalamnya dan jika matang menjadi limfosit sel B, atau meninggalkan sumsum tulang ke kelenjar thymus dan menjadi limfosit sel T. Limfosit B dan T mempunyai fungsi yang berbeda dimana limfost B berfungsi untuk mencari target dan mengirimkan tentara untuk mengunci keberadaan mereka. Sedangkan sel T merupakan tentara yang bisa menghancurkan ketika sel B sudah mengidentifikasi keberadaan mereka.
B. Sifat dan fungsi dari komponen imun tubuh (Sel Tdan sel B)
1. Sifat
Sel B atau Limfosit B adalah limfosit yang memainkan peran penting pada imunitas humoral, sedangkan limfosit lain yaitu sel T memainkan peran penting imunitas seluler. Fungsi utama sel B adalah untuk membuat antibodi melawan antigen. Sel B adalah komponen sistem imun adaptif.
Reseptor antigen pada sel B, biasa disebut reseptor sel B, merupakan imunoglobulin. Pada saat sel B teraktivasi oleh antigen, sel B terdiferensiasi menjadi sel plasma yang memproduksi molekul antibodi. Antibodi yang diproduksi berupa imunoglobulin dengan tipe:[1]
a. IgG yang mengikat mikrob dengan sangat efisien
b. IgM yang mengikat bakteri
c. IgA yang
terdapat
pada interstitium,
saliva,
lapisan
mukosa dan saluran pencernaan untuk mencegah infeksi oleh antigen.
d. IgE yang
mengikat parasit dan
merupakan
penyebab
utama terjadinya gejala alergi
e. IgD yang selalu terikat pada sel B dan memainkan peran untuk menginisiasi respon awal sel B
Sel B terbagi menjadi dua jenis:
a.Sel B-1 atau sel B CD5, merupakan sel B yang ditemukan pada ruang peritoneal dan pleural dan
memiliki
kemampuan untuk berproliferasi.
b.Sel B-2 atau sel B konvensional, merupakan sel B   hasil sintesis sumsum tulang yang memenuhi plasma darah dan jaringan sistem   limfatik dan    tidak    memiliki    kemampuan untuk berproliferasi.
Sel
B
berasal
dari sel
punca yang
berada pada jaringan 

 HYPERLINK "https://id.wikipedia.org/w/index.php?title=Hemopoietik&action=edit&redlink=1" \h hemopoietik di dalam sumsum tulang.
2. Fungsi
Sel B atau Limfosit B adalah limfosit yang memainkan peran penting pada imunitas humoral, sedangkan limfosit lain yaitu sel T memainkan peran penting imunitas seluler.
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Sistem imun humoral terdiri atas antibodi (Imunoglobulin yang disingkat Ig) dan sekret tubuh (saliva, air mata, serumen, keringat, asam lambung, pepsin, dll). Sedangkan sistem imun dalam bentuk seluler berupa makrofag, limfosit, neutrofil beredar di dalam tubuh kita. Salah satu mekanisme pertahanan tubuh kita yang paling jelas adalah kulit kita, karena ia merupakan pembatas antara kuman dan tubuh dan biasanya tidak dapat ditembus oleh bakteri dan virus. Kulit juga mengeluarkan sekret antibakteri yang bisa mematikan jamur dan bakteri yang menempel di kulit. Jangan lupa bahwa hidung, mulut dan mata merupakan tempat masuk kuman juga, air mata dan air liur mengandung enzim yang disebut lisozim yang bisa menghancurkan dinding bakteri.
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Menyusun makalah mengenai konsep sistem imun.

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.

1. Tema Modul
: Modul Imunologi dalam tubuh
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan Hubungan sistem imun dengan beberapa kelainan dalam klinik
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang Pengertian alergi, Jenis alergi, Penyakit yang mempengaruhi dasar alergi dan Imunodefisiensi.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan Hubungan sistem imun dengan beberapa kelainan dalam klinik.
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan Hubungan sistem imun dengan beberapa kelainan dalam klinik
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
HUBUNGAN SISTEM IMUN DENGAN BEBERAPA KELAINAN DALAM KLINIK
A. Pengertian Alergi
Alergi adalah reaksi dari sistem kekebalan tubuh manusia (sistem imun) terhadap zat tertentu yang seharusnya tidak berbahaya. Reaksi tersebut dapat menimbulkan berbagai gejala, seperti pilek, ruam kulit yang gatal, atau bahkan sesak napas.
Zat yang dapat memicu respons alergi disebut dengan alergen. Pada kebanyakan orang, alergen tidak menimbulkan reaksi pada tubuh. Namun, pada orang yang memiliki alergi terhadap alergen, sistem imun akan mengeluarkan reaksi, karena menganggap zat tersebut berbahaya bagi tubuh.
B. Jenis Alergi
1. Alergi makanan
Alergi makanan terjadi setelah mengonsumsi makanan tertentu yang dapat memicu alergi, sepertii telur, susu, kacang, gandum, kedelai, dan makanan laut seperti ikan dan kerang. Reaksi alergi makanan dapat berupa kulit dan mulut terasa gatal, bibir dan wajah mengalami pembengkakan, pusing, mual dan muntah, hingga sulit bernapas
2. Alergi kulit
Alergi kulit terjadi saat zat alergen yang memicu alergi bersentuhan dengan kulit. Reaksi alergi ini dapat berupa kulit memerah, muncul ruam, gatal-gatal, hingga bengkak. Zat alergen yang bisa memicu alergi kulit sangat beragam, mulai dari serbuk sari, logam nikel, tanaman tertentu, bahan lateks, hingga produk kecantikan atau produk pembersih yang mengandung zat tertentu.
3. Alergi debu
Debu bisa menjadi zat yang dapat menyebabkan alergi. Selain debu, reaksi alergi juga dapat disebabkan tungau atau kutu, kotoran hewan peliharaan, bangkai kecoa mati, dan spora. Penderita alergi debu biasanya akan mengalami gejala mata berair, mata merah, gatal pada kulit, bersin, serta hidung gatal dan tersumbat, setelah terpapar oleh zat yang memicu alergi.
4. Alergi obat
Alergi obat merupakan reaksi berlebihan dari sistem kekebalan tubuh terhadap obat yang dikonsumsi. Ada banyak jenis obat yang bisa memicu alergi, termasuk obat antibiotik seperti penisilin, obat pereda nyeri seperti aspirin, obat kemoterapi untuk mengobati kanker, dan obat untuk mengatasi penyakit autoimun.
Sebaiknya segera konsultasi ke dokter bila Anda merasakan adanya reaksi alergi setelah mengonsumsi obat, seperti ruam kulit, gatal- gatal, demam, pembengkakan, mengi, mata berair, dan sesak napas.
C. Penyakit yang mempengaruhi dasar alergi
Gejala alergi umumnya muncul beberapa saat hingga jam setelah tubuh terpapar alergen. Gejala alergi yang umum dirasakan, antara lain:
1. Ruam kemerahan pada kulit.
2. Gatal pada kulit yang mengalami ruam.
3. Bersin dan batuk.
4. Sesak napas.
5. Hidung berair.
6. 
Bengkak pada bagian tubuh yang terpapar alergen, misalnya wajah, mulut, lidah, dan tenggorokan.
7. Mata merah, berair, dan gatal.
8. Mual, muntah, sakit perut, atau diare.
D. Imunodefisiensi
Gangguan imunodefisiensi adalah kondisi ketika tubuh Anda tidak mampu melawan infeksi dan penyakit. Ini karena sistem imun tubuh Anda melemah atau terganggu. Gangguan ini membuat Anda rentan terkena infeksi virus, bakteri, dan jamurvirus dan infeksi bakteri. Sistem kekebalan
tubuh mencakup organ-organ seperti kelenjar getah bening, sumsum tulang, limpa, dan amandel. Organ-organ ini memproses dan melepaskan limfosit, yaitu sel darah putih yang diklasifikasikan sebagai sel B dan sel
T. Sel B dan T melawan zat asing yang membawadisebut antigen, seperti bakteri, virus, sel kanker, dan parasit. Imunodefisiensi mengganggu kemampuan tubuh untuk mempertahankan diri dan melawan terhadap antigen ini.

Alergi adalah reaksi dari sistem kekebalan tubuh manusia (sistem imun) terhadap zat tertentu yang seharusnya tidak berbahaya. Reaksi tersebut dapat menimbulkan berbagai gejala, seperti pilek, ruam kulit yang gatal, atau bahkan sesak napas. Zat yang dapat memicu respons alergi disebut dengan alergen.

Presentasi kasus mengenai hubungan sistem imun dengan beberapa kelainan dalam klinik.

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.

1. Tema Modul
: Modul Pernafasan
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan pernafasan dalam tubuh
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang pernafasan dalam tubuh khususnya Proses pertukaran dasa dan pengangkutan O2 dan CO2 serta sistembuffer darah chlorideshift.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan pernafasan
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan pernafasan
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
PERNAFASAN
A. Proses pertukaran dasa dan pengangkutan O2 dan CO2 serta sistembuffer darah chlorideshift.
Jumlah oksigen yang diambil melalui udara pernapasan tergantung pada kebutuhan dan hal tersebut biasanya dipengaruhi oleh jenis pekerjaan, ukuran tubuh, serta jumlah maupun jenis bahan makanan yang dimakan. Pekerja-pekerja berat termasuk atlit lebih banyak membutuhkan oksigen dibanding pekerja ringan. Demikian juga seseorang yang memiliki ukuran tubuh lebih besar dengan sendirinya membutuhkan oksigen lebih banyak. Selanjutnya, seseorang yang memiliki kebiasaan memakan lebih banyak daging akan membutuhkan lebih banyak oksigen daripada seorang vegetarian. Dalam keadaan biasa, manusia membutuhkan sekitar 300 cc oksigen sehari (24 jam) atau sekitar 0,5 cc tiap menit. Kebutuhan tersebut berbanding lurus dengan volume udara inspirasi dan ekspirasi biasa kecuali dalam keadaan tertentu saat konsentrasi oksigen udara inspirasi berkurang atau karena sebab lain, misalnya konsentrasi hemoglobin darah berkurang. Oksigen yang dibutuhkan berdifusi masuk ke darah dalam kapiler darah yang menyelubungi alveolus. Selanjutnya, sebagian besar oksigen diikat oleh zat warna darah atau pigmen darah (hemoglobin) untuk diangkut ke sel-sel jaringan tubuh. Hemoglobin yang terdapat dalam butir darah merah atau eritrosit ini tersusun oleh senyawa hemin atau hematin yang mengandung unsur besi dan globin yang berupa protein. Gbr. .Pertukaran O2 dan CO2 antara alveolus dan Pembuluh darah yang menyelubungi Secara sederhana, pengikatan
oksigen oleh hemoglobin dapat diperlihat-kan menurut persamaan reaksi bolak-balik berikut ini : Hb4 + O2 4 Hb O2 (oksihemoglobin) berwarna merah jernih Reaksi di atas dipengaruhi oleh kadar O2, kadar CO2, tekanan O2 (P O2), perbedaan kadar O2 dalam jaringan, dan kadar O2 di udara. Proses difusi oksigen ke dalam arteri demikian juga difusi CO2 dari arteri dipengaruhi oleh tekanan O2 dalam udara inspirasi. Tekanan seluruh udara lingkungan sekitar 1 atmosfir atau 760 mm Hg, sedangkan tekanan O2 di lingkungan sekitar 160 mm Hg. Tekanan oksigen di lingkungan lebih tinggi dari pada tekanan oksigen dalam alveolus paru- paru dan arteri yang hanya 104 mm Hg. Oleh karena itu oksigen dapat masuk ke paru-paru secara difusi. Dari paru-paru, O2 akan mengalir lewat vena pulmonalis yang tekanan O2 nya 104 mm; menuju ke jantung. Dari jantung O2 mengalir lewat arteri sistemik yang tekanan O2 nya 104 mm hg menuju ke jaringan tubuh yang tekanan O2 nya 0 - 40 mm hg. Di jaringan, O2 ini akan dipergunakan. Dari jaringan CO2 akan mengalir lewat vena sistemik ke jantung. Tekanan CO2 di jaringan di atas 45 mm hg, lebih tinggi dibandingkan vena sistemik yang hanya 45 mm Hg. Dari jantung, CO2 mengalir lewat arteri pulmonalis yang tekanan O2 nya sama yaitu 45 mm hg. Dari arteri pulmonalis CO2 masuk ke paru-paru lalu dilepaskan ke udara bebas. Berapa minimal darah yang dibutuhkan untuk memenuhi kebutuhan oksigen pada jaringan? Setiap 100 mm3 darah dengan tekanan oksigen 100 mm Hg dapat mengangkut 19 cc oksigen. Bila tekanan oksigen hanya 40 mm Hg maka hanya ada sekitar
12 cc oksigen yang bertahan dalam darah vena. Dengan demikian kemampuan hemoglobin untuk mengikat oksigen adalah 7 cc per 100 mm3 darah. Pengangkutan sekitar 200 mm3 C02 keluar tubuh umumnya berlangsung menurut reaksi kimia berikut: C02 + H20 Þ (karbonat anhidrase) H2CO3 Tiap liter darah hanya dapat melarutkan 4,3 cc CO2 sehingga mempengaruhi pH darah menjadi 4,5 karena terbentuknya asam karbonat. Pengangkutan CO2 oleh darah dapat dilaksanakan melalui 3 Cara yakni sebagai berikut. 1. Karbon dioksida larut dalam plasma, dan membentuk asam karbonat dengan enzim anhidrase (7% dari seluruh CO2). 2. Karbon dioksida terikat pada hemoglobin dalam bentuk karbomino hemoglobin (23% dari seluruh CO2). 3. Karbon dioksida terikat dalam gugus ion bikarbonat (HCO3) melalui proses berantai pertukaran klorida (70% dari seluruh CO2). Reaksinya adalah sebagai berikut. CO2 + H2O Þ H2CO3 Þ H+ + HCO-3 Gangguan terhadap pengangkutan CO2 dapat mengakibatkan munculnya gejala asidosis karena turunnya kadar basa dalam darah. Hal tersebut dapat disebabkan karena keadaan Pneumoni. Sebaliknya apabila terjadi akumulasi garam basa dalam darah maka muncul gejala alkalosis.
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O2 dan CO2 serta sistembuffer darah chlorideshift.

Presentasi biokimia mengenai senyawa kimia dalam kehidupan

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.

1. Tema Modul
: Modul Mineral dalam tubuh
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan mineral dalam tubuh
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang mineral dalam tubuh seperti Macam-macam mineral yang dibutuhkan tubuh, Sumber utama mineral, Kebutuhan sehari- hari, Aborsi, distribusi, transportasi dan ekskresi.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan mineral dalam tubuh
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan mineral dalam tubuh
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn
: Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukan brainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
PERANAN MINERAL DALAM TUBUH
A. Macam-macam mineral yang dibutuhkan tubuh
1. Kalsium (Ca)
Berfungsi sebagai pembentuk tulang, bekerjanya saraf, kontraksi otot, dan metabolisme sel. Salah satu dampak kekurangan kalsium adalah risiko osteoporosis.
2. Fosfor (P)
Berfungsi untuk pembentukan tulang, mempertahankan pH darah, dan untuk metabolisme energi. Kekurangan mineral ini dalam tubuh dapat menimbulkan gangguan tulang, proses pertumbuhan, dan fertilisasi.
3. Natrium (Na)
Berfungsi membantu kerja saraf dan memperbaiki pertahanan cairan. Sayangnya, kekurangan natrium jarang terjadi
4. Klorida (Cl)
Mineral yang satu ini berguna sebagai elektrolit dan memproduksi asam lambung. Juga berfungsi sebagai imun, kofaktor enzim di hati
untuk metabolisme komponen toksin. Kekurangan klorida, tubuh mengalami gangguan pertumbuhan, timbul rasa pusing, lemah, dan kram.
5. Sulfur (S)
Berfungsi membentuk protein dan jaringan dalam tubuh. Defisiensi sulfur akan menimbulkan gangguan otot, sendi, dan kulit.
B. Sumber utama mineral
1. Kalsium
Telur, susu dan produk olahannya termasuk keju, yoghurt, tahu, ikan, kerang, ikan teri, kacang-kacangan dan sayuran.
2. Klorida
Ikan, udang, kerrang, daging, telur, garam, acar dan zaitun masak.
3. Phospor
Ikan, ayam, beras, biji – bijian, telur, kacang tanah, kacang hijau dan produk susu
4. Magnesium
Sayuran berdaun hijau,jagung, apel, kacang – kacangan,beras, ikan dan telur
5. Natirum
Ikan, Udang, kerrang, daging, telur dan garam.
6. Kalium
Buah – buahan terutama pisang, sayuran, kentang, daging dan kacang – kacangan
C. Kebutuhan sehari-hari
Secara umum kebutuhan mineral dalam tubuh sangat sedikit yaitu ± 4% dari total berat badan kita. Walaupun demikian mineral tidak dapat diabaikan begitu saja karena tanpa mineral essential kehidupan kita sulit untuk dipertahankan.
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Ada beberapa biomolekul penyusun tubuh, terutama adalah DNA, RNA, Protein, Polisakarida dan Lipid yang yang masing- masing tersusun atas molekul yang spesifik dan mempunyai fungsi yang berbeda. Menguraikan semua proses kimiawi pada sel hidup.

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 




Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
1. Tema Modul
: Modul konsep laboratorium klinik
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan konsep laboratorium klinik dan pemeriksaannya
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang konsep laboratorium klinik danpemeriksaannya.
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan konsep laboratorium klinik dan pemeriksaannya
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan konsep laboratorium klinik dan pemeriksaannya
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn   : Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
a. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
b. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
c. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
d. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan

Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press
METABOLISME KARBOHIDRAT
A. Pengertian laboratorium klinik
Laboratorium Klinik adalah laboratorium kesehatan yang melaksanakan pelayanan pemeriksaan spesimen klinik untuk mendapatkan informasi tentang kesehatan perorangan terutama untuk menunjang upaya diagnosis penyakit, dan memulihkan kesehatan. Laboratorium klinik umum adalah laboratorium yang melaksanakan pelayanan pemeriksaan spesimen klinik di bidang hematologi, kimia klinik, mikrobiologi klinik, parasitologi klinik, dan imunologi klinik. Laboratorium klinik umum utama, yaitu laboratorium yang melaksanakan pelayanan pemeriksaan spesimen klinik dengan kemampuan pemeriksaan lebih lengkap dari laboratorium klinik umum madya dengan teknik automatik.
B. Ruang lingkup
Ruang lingkup laboratorium meliputi praktikum, penggunaan laboratorium untuk penelitian dan kerjasama dalam penelitian, dan pusat layanan dalam pengembangan ilmu pengetahuan.
C. Cara kerja dilaboratorium klinik
Hal pertama yang perlu dilakukan
1. Gunakan perlatan kerja seperti kacamata pengaman untuk melindungi mata, jaslaboratorium untuk melindungi pakaian dan sepatu tertutup untuk melindungi kaki.
2. Dilarang memakai perhiasan yang dapat rusak karena bahan Kimia.
3. Dilarang memakai sandal atau sepatu terbuka atau sepatu berhak tinggi.
4. Wanita/pria yang berambut panjang harus diikat.
Bekerja aman dengan bahan kimia
1. Hindari kontak langsung dengan bahan Kimia.
2. Hindari mengisap langsung uap bahan Kimia.
3. Dilarang mencicipi atau mencium bahan Kimia kecuali ada perintah khusus.
4. Bahan Kimia dapat bereaksi langsung dengan kulit menimbulkan iritasi (pedihatau gatal).
Memindahkan bahan Kimia
1. Baca label bahan Kimia sekurang-kurangnya dua kali untuk menghindarikesalahan.
2. Pindahkan sesuai dengan jumlah yang diperlukan.
3. Jangan menggunakan bahan Kimia secara berlebihan.
4. Jangan mengembalikan bahan Kimia ke dalam botol semula untuk mencega h kontaminasi.
Memindahkan bahan Kimia cair
1. Tutup botol dibuka dan dipegang dengan jari tangan seklaigus telapak tanganmemegang botol tersebut.
2. Tutup botol jangan ditaruhdi atas meja karena isi botol dapat terkotori.
3. Pindahkan cairan melalui batang pengaduk untuk mengalirkan agar tidakmemercik.
Memindahkan bahan Kimia padat
1. Gunakan tutup botol untuk mengatur pengeluaran bahan Kimia.
2. Jangan mengeluarkan bahan Kimia secara berlebihan.
3. Pindahkan sesuai keperluan tanpa menggunakan sesuatu yang dapat mengotori bahan tersebut.
Cara memanaskan larutan menggunakan tabung reaksi
1. Isi tabung reaksi maksimal sepertiganya.
2. Api pemanas hendaknya terletak pada bagiuan atas larutan.
3. Goyangkan tabung reaksi agar pemanasan merata.
4. Arahkan mulut tabung reaksi pada tempat yang aman agar percikannya tidak melukai orang lian maupun diri sendiri.
Cara memanaskan larutan menggunakan gelas Kimia
1. Gunakan kaki tiga dan kawat kasa untuk menopang gelas Kimia
tersebut.
2. Letakkan Batang gelas atau batu didih dalam gelas Kimia untuk mencegahpemanasan mendadak.
3. Jika gelas Kimia digunakan sebagai penangas air, isilah dengan air. Maksimumseperampatnya.
Alat dan bahan yang digunakan dalam kegiatan di laboratorium IPA memerlukan perlakuan khusus sesuai sifat dan karakteristik masing- masing. Perlakuan yang salah dalam membawa, menggunakan dan menyimpan alat dan bahan di laboratorium IPA dapat menyebabkan kerusakan alat dan bahan, terjadinya kecelakaan kerja serta dapat menimbulkan penyakit. Cara memperlakukan alat dan bahan di laboratorium IPA secara tepat dapat menentukan keberhasilan dan kelancaran kegiatan.

Laboratorium Klinik adalah laboratorium kesehatan yang melaksanakan pelayanan pemeriksaan spesimen klinik untuk mendapatkan informasi tentang kesehatan perorangan terutama untuk menunjang upaya diagnosis penyakit, dan memulihkan kesehatan. Laboratorium klinik umum adalah laboratorium yang melaksanakan pelayanan pemeriksaan spesimen klinik di bidang hematologi, kimia klinik, mikrobiologi klinik, parasitologi klinik, dan imunologi klinik. Laboratorium klinik umum utama, yaitu laboratorium yang melaksanakan pelayanan pemeriksaan spesimen klinik dengan kemampuan pemeriksaan lebih lengkap dari laboratorium klinik umum madya dengan teknik automatik.

Menyusun makalah mengenai permasalahan yang ada

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



1. Tema Modul
: Modul konsep labolatorium klinik
2. Mata Kuliah
: Biokimia
3.   Kode
: Bd.5.009
4. Jumlah SKS
: 2 SKS (T : 1 SKS, P : 1 SKS)
5. Alokasi waktu
: T : 50 mnt x 1 sks, P : 170 mnt x 1 sks
6. Semester
: II/Reguler
7. Tujuan Pembelajaran
Mahasiswa mampu menerangkan konsep labolatorium klinik dan pemeriksaannya
8. Gambaran umum modul
Modul ini secara khusus membahas tentang konsep labolatorium klinik dan pemeriksaannya
9. Karakteristik mahasiswa
Modul ini ditujukan bagi mahasiswa Semester II Prodi Sarjana Kebidanan Magelang Poltekkes Kemenkes Semarang yang telah mengikuti pembelajaran dan lulus dalam pencapaian standar kompetensi mata kuliah sebelumnya yaitu pendidikan agama, kewarganegaraan, anatomi fisiologi, konsep kebidanan, genetika dan bioreproduksi, sosio Anthropologi, Pendidikan karakter dan budi pekerti.
10. Target Kompetensi
Mahasiswa dapat menerangkan konsep labolatorium klinik dan pemeriksaannya
11. Indikator
Mahasiswa mampu menerangkan konsep labolatorium klinik dan pemeriksaannya
12. Materi pembelajaran      : Terlampir
13. Stratategi pembelajarn   : Diskusi, tanya jawab, brainstorming
14. Sarana penunjang pembelajaran: LCD, Komputer
15. Prosedur (Petunjuk Penggunaan Modul)
a. Bagi Peserta didik
1) Mahasiswa membaca dan memahami tujuan pembelajaran, tugas praktikan yang akan dilakukan, membaca referensi yang direkomendasikan
2) Mahasiswa berlatih skill dan praktik sesuai dengan materi melakukanbrainstorming
b. Peran Pendidik / Dosen
1) Sebagai fasilitator
2) Sebagai mediator
16. Metode evaluasi
: Uji post test, praktik brainstorming
17. Metode penilaian
: Nilai uji post test, responsi
18. Daftar Pustaka
:
e. Murray, R. K., Granner, D. K., & Rodwell, V. W. Biokimia harper (27 ed.). Jakarta: Buku Kedokteran EGC; 2019
f. Anna Poedjiadi dan F.M. Titin Supriyanti, Dasar-Dasar Biokimia, Jakarta: UI- Press, 2018.
g. Kemenkes Ri. 2018. Riset Kesehatan Dasar.Jakarta : Balitbang Kemenkes RI
h. Firani, N. (2017) Metabolisme Karbohidrat Tinjauan Biokimia dan Patologis. Malang: Universitas Brawijaya Press.
KONSEP LABOLATORIUM KLINIK DAN PEMERIKSAANNYA
A. Pemeriksaan Urine
Tes urine adalah pemeriksaan yang menggunakan urine sebagai sampel untuk membantu mendeteksi kondisi kesehatan seseorang. Beberapa penyakit yang dapat dideteksi melalui   tes   urine   antara   lain diabetes, infeksi saluran kemih, penyakit ginjal, dan hati.
Urinalisis atau tes urine adalah prosedur yang menggunakan urine sebagai sampel untuk membantu mendeteksi masalah kesehatan pada tubuh. Contoh sederhananya yakni urine berwarna keruh dapat mengindikasikan adanya infeksi, urine berwarna pekat menunjukkan dehidrasi, dan urine berbau manis mengindikasi penyakit diabetes. Selain dari warnanya, tes urine juga berfokus pada komposisi, konsentrasi, hingga bau urine. Di mana hal-hal tersebut dipengaruhi oleh berbagai zat tubuh yang terkandung dalam urine, seperti protein, sel darah, bilirubin,
glukosa, hingga bakteri.
B. Pemeriksaan Secret Vagina
Pemeriksaan Sekret Vagina adalah pemeriksaan yang dilakukan sebagai pemeriksaan penunjang diagnosis vaginitis. Vaginitis dapat berupa vaginosis bakterial kandidiasis vulvovaginal trikomoniasis atau koinfeksi. Dimana pemeriksaan ini untuk mengetahui apakah terdapatnya infeksi pada vagina.
C. Pemeriksaan Cairan Cerebro spinal
Cairan serebrospinal yang berada di ruang subarakhnoid merupakan salah satu proteksi untuk melindungi jaringan otak dan medula spinalis terhadap trauma atau gangguan dari luar. Pada orang dewasa volume intrakranial kurang lebih 1700 ml, volume otak sekitar 1400 ml, volume cairan serebrospinal 52-162 ml (rata-rata 104 ml) dan darah sekitar 150 ml. 80% dari jaringan otak terdiri dari cairan, baik ekstra sel maupun intra sel. Rata-rata cairan serebrospinal dibentuk sebanyak 0,35 ml/menit atau 500 ml/hari, sedangkan total volume cairan serebrospinal berkisar 75-150 ml dalam sewaktu. Ini merupakan suatu kegiatan dinamis, berupa pembentukan, sirkulasi dan absorpsi. Untuk mempertahankan jumlah cairan serebrospinal tetap dalam sewaktu, maka cairan serebrospinal diganti 4-5 kali dalam sehari. Perubahan dalam cairan serebrospinal dapat merupakan proses dasar patologi suatu kelainan klinik. Pemeriksaan cairan serebrospinal sangat membantu dalam mendiagnosa penyakit-penyakit neurologi. Selain itu juga untuk evaluasi pengobatan dan perjalanan penyakit, serta menentukan prognosa penyakit. Pemeriksaan cairan serebrospinal adalah suatu tindakan yang aman, tidak mahal dan cepat untuk menetapkan diagnosa, mengidentifikasi organisme penyebab serta dapat untuk melakukan test sensitivitas antibiotika.
D. Pemeriksaan Cairan limfe
Pemeriksaan kelenjar getah bening (KGB) adalah pemeriksaan yang bertujuan untuk mendeteksi kelainan pada kelenjar getah bening, misalnya limfadenopati, limfadenitis, tuberkulosis ekstraparu, dan metastasis kanker. Kelenjar getah bening merupakan salah satu organ dari sistem limfatik yang berbentuk menyerupai kacang, berfungsi sebagai tempat beredarnya cairan limfa yang mengandung banyak sel B dan sel T.

Tes urine adalah pemeriksaan yang menggunakan urine sebagai
sampel
untuk
membantu
mendeteksi
kondisi
kesehatan   seseorang.   Pemeriksaan   Sekret   Vagina adalah pemeriksaan yang dilakukan sebagai pemeriksaan penunjang diagnosis vaginitis. Cairan serebrospinal yang berada di ruang subarakhnoid merupakan salah satu proteksi untuk melindungi jaringan otak dan medula spinalis terhadap trauma atau gangguan dari luar. Pemeriksaan kelenjar getah bening (KGB) adalah pemeriksaan yang bertujuan untuk mendeteksi kelainan pada kelenjar getah bening

Menyusun makalah mengenai konsep labolatorium klinik dan pemeriksaannya

Lakukan evaluasi skor post test dan praktika. Bila anda telah mencapai tingkat penguasaan 70 % atau lebih, anda dapat meneruskan pada kompetensi selanjutnya untuk mata kuliah Biokimia. Tetapi bila tingkat penguasaan anda masih kurang 70 %, anda harus mengulangi materi kegiatan belajar ini, terutama pada bagian-bagian yang belum ada.
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Aspek kimia dalam tubuh





Modul I





Aspek Biokimia





Modul II





Oksidasi Biologi





Modul III





Metabolisme Karbohidrat
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Metabolisme lipid
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Metabolisme asam amino





Modul VI





Metabolisme karbohidrat, lipid dan asam amino





Modul VII





Heme, darah dan protein plasma





Modul VIII





Imunologi, pernafasan dan mineral dalam darah





Modul IX





Imunologi dalam tubuh





Modul X





Pernafasan dalam tubuh





Modul XI





Mineral dalam tubuh





Modul XII





Konsep labolatorium klinik dan pemeriksaanya





Modul XIII





Konsep labolatorium klinik dan pemeriksaanya





Modul XIV





MODUL I ASPEK KIMIA DALAM TUBUH
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MODUL II ASPEK BIOKIMIA
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MODUL III OKSIDASI BIOLOGI
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MODUL IV METABOLISME KARBOHIDRAT
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MODUL V METABOLISME LIPID





URAIAN MATERI





1. Hati





memfasilitasi � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/bagaimana-sistem-pencernaan-pada-manusia/13773" \h �pencernaan �dan





penyerapan � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-lemak/12166" \h �lipid �melalui � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-produksi/59491" \h �produksi �empedu yang mengandung kolesterol serta garam-garam empedu yang disintesis didalam hati secara de novo atau ambilan kolesterol lipid.


Hati mempunyai � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-sistem-atau-system/13088" \h �sistem �� HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-enzyme-atau-enzim/150167" \h �enzim �yang aktif untuk sintesis serta oksidas asam � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-lemak/12166" \h �lemak �dan untk sintesis triasilgliserol serta fosfilipid.


Hati mengonversi asam � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-lemak/12166" \h �lemak �menjadi badan keton (ketogenesis)


Hati memainkan � HYPERLINK "https://www.dictio.id/t/apa-yang-dimaksud-dengan-peranan/124609" \h �peranan �integral dadalam sintesis serta metabolism lipoprotein plasma.
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MODUL VI METABOLISME ASAM AMINO
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MODUL VII METABOLISME KARBOHIDRAT, LIPID DAN ASAM AMINO
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MODUL BIOKIMIA
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MODUL VIII HEME, DARAH DAN PROTEIN PLASMA
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MODUL IX IMUNOLOGI, PERNAFASAN DAN MINERAL DALAM TUBUH
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MODUL X IMUNOLOGI DALAM TUBUH
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MODUL XI PERNAFASAN DALAM TUBUH
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Menyusun makalah mengenai Proses pertukaran dasa dan pengangkutan
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MODUL XII MINERAL DALAM TUBUH
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MODUL XIII KONSEP LABORATORIUM KLINIK DAN PEMERIKSAANNYA

















Presentasi biokimia mengenai senyawa kimia dalam kehidupan
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MODUL XIV KONSEP LABOLATORIUM KLINIK DAN PEMERIKSAANNYA
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