Penulis: f
1. Maria Regina Tri Yonita ¢
2.1 Gede Andika Sukarya
3. Ifandari

4. Imam Agus Faizal e —

4

i/

@
Imunoserologi dalam
Diagnostik Laboratorium




Imunoserologi dalam
Diagnostik Laboratorium
Medis

Maria Regina Tri Yonita
I Gede Andika Sukarya
Ifandari
Imam Agus Faizal

Editor: Larantika Hidayati

M mARs

PT. Mustika Sri Rosadi



Imunoserologi dalam Diagnostik
Laboratorium Medis
Penulis:

Maria Regina Tri Yonita; I Gede Andika Sukarya; Ifandari;
Imam Agus Faizal;

Editor: Larantika Hidayati
Layout: Tim PT. Mustika Sri Rosadi
Desain Sampul: Tim PT. Mustika Sri Rosadi

ISBN: 978-634-7535-91-7 (PDF)
Cetakan Pertama: 28 Mei 2026

Hak Cipta 2026
Hak Cipta Dilindungi Oleh Undang-Undang

Dilarang memperbanyak karya tulis ini dalam bentuk dan
dengan cara apapun tanpa izin tertulis dari penerbit.

Diterbitkan oleh Penerbit Mustika Sri Rosadi
Anggota IKAPI No. 544/JBA/2026

Alamat:

Citra Indah City, Bukit Heliconia, Kec. Jonggol, Kab. Bogor.
Email: mars.mustikasrirosadi@gmail.com

Website: mustikamars.com



mailto:mars.mustikasrirosadi@gmail.com
https://mustikamars.com
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Puji syukur penulis panjatkan kehadirat Tuhan
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buku "Imunoserologi dalam Diagnostik Laboratorium
Medis" ini dapat disusun dan diselesaikan. Buku ini
dirancang sebagai sumber pembelajaran yang
komprehensif bagi mahasiswa dan tenaga kesehatan
dalam memahami prinsip dasar imunologi dan
serologi dalam diagnostik, teknik deteksi antibodi dan
antigen dalam laboratorium medis, imunoserologi
dalam diagnosis penyakit infeksi, serta inovasi dan
tantangan masa depan dalam imunoserologi klinis.

Dengan penyajian yang sistematis, buku ini
diharapkan dapat menjadi referensi yang praktis dan
aplikatif di dunia akademik dan klinis. Penulis menyadari
masih terdapat kekurangan, untuk itu masukan dan
saran dari pembaca sangat diharapkan demi perbaikan
di masa mendatang.

Akhir kata, penulis mengucapkan terima kasih
kepada semua pihak yang telah ~mendukung
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