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MOTO 

 

“Yakinlah ada sesuatu yang menantimu selepas banyak kesabaran (yang kau jalani) 

yang akan membuatmu terpana hingga kau lupa betapa pedihnya rasa sakit.” 

(Ali bin Abi Thalib) 

 

 

"Life is a carousel. It goes up and down. All you gotta do is just stay on.” 

 

(Pharrel Williams) 

 

 

“Be patient with yourself. You are growing stronger every day. The weight of the 

world will become lighter… and you will begin to shine brighter. Don’t give up.” 

(Robert Tew) 
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RINGKASAN 

 

Efek Irigasi Ekstrak Kulit Manggis (Garcinia mangostana L.) pada Saluran Akar Tikus 

Wistar Terhadap Jumlah Sel Makrofag Jaringan Periapikal; Berliana Calpika 

Febriyanti, 151610101102; 2019; 65 halaman; Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember. 

 

Keberhasilan dari perawatan saluran akar dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara 

lain preparasi saluran akar meliputi pembersihan dan pembentukan, sterilisasi yang meliputi 

irigasi dan desinfeksi, serta pengisian saluran akar (triad endodontic). Desinfeksi secara 

keseluruhan dalam saluran akar sulit dicapai karena anatomi ruang pulpa yang kompleks dari 

saluran akar. Larutan irigasi yang umum digunakan adalah NaOCl 2,5% dapat melarutkan 

timbunan endapan jaringan keras atau lunak terinfeksi pada saluran akar, mempunyai 

aktivitas antimikroba. Kekurangannya adalah bersifat iritatif  dan dapat menimbulkan rasa 

nyeri bila masuk ke jaringan periapikal. Inflamasi merupakan mekanisme pertahanan tubuh 

sebagai respon jaringan terhadap cidera dan gangguan oleh faktor eksternal. Diperlukan 

bahan irigasi alami yang mampu mencegah reaksi inflamasi pada jaringan periapikal gigi. 

Bahan irigasi ekstrak kulit manggis memiliki kandungan xanthone yang dapat menghambat 

proses inflamasi, dengan menghambat enzim siklooksigenase dan lipooksigenase, sedangkan 

flavonoid berperan dalam menghambat pelepasan sintesis prostaglandin. Dengan 

terhambatnya kedua enzim tersebut diharapkan akan mencegah proses inflamasi. Tujuan 

penelitian ini untuk mengkaji efek irigasi ekstrak kulit manggis pada saluran akar tikus wistar 

terhadap jumlah sel makrofag jaringan periapikal. 

 Jenis penelitian adalah eksperimental laboratoris dengan pendekatan post-test only 

control group. Sampel yang digunakan adalah tikus wistar pada gigi molar 1 rahang bawah 

kanan. Gigi tikus dilakukan preparasi saluran akar menggunakan file sampai perforasi 

foramen apikal. Selanjutnya diirigasi dengan ekstrak kulit manggis 80% dan 100%, NaOCl 

(kontrol positif), dan aquadest (kontrol negatif) sampai bahan menembus jaringan periapikal. 

Setelah perlakuan dilakukan didekaputasi dan pemrosesan pembuatan sediaan jaringan dan 

diberi pewarnaan hemaktosilin dan eosin. Pengamatan secara mikroskopik menggunakan 

mikroskop cahaya dengan perbesaran 400x  pada jaringan periapikal pada hari ke-1, 3, dan 7. 

Rerata jumlah sel makrofag pada hari 1, 3, 7 secara berurutan yang tertinggi adalah 

NaOCl selanjutnya EKM 100%, dan terendah adalah EKM 80%. Semakin sedikit jumlah sel 

makrofag, bahan tersebut semakin baik dan efektif dalam mengurangi respon inflamasi. 

Rerata jumlah sel makrofag meningkat pada hari ke-3 dan menurun pada hari ke-7. Analisa 

data memperoleh perbedaan antar kelompok perlakuan diatas tetapi tidak signifikan dengan 

uji LSD (Least Significant Different). 
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Menurut penelitian yang dilaksanakan, dapat diambil kesimpulan bahwa pemberian 

bahan irigasi ekstrak kulit manggis 80% dan 100% berpotensi mencegah terpicu jumlah sel 

makrofag pada jaringan periapikal gigi. Jumlah sel makrofag pada kelompok hari ke 7 terjadi 

penurunan dibandingkan kelompok hari ke-3. Bahan irigasi alternatif ekstrak kulit manggis 

lebih efektif dibandingkan bahan kimia NaOCl. 

Hasil penelitian ini dapat diketahui adanya pengaruh bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis (Garcinia mangostana L.) terhadap jumlah makrofag pada jaringan periapikal pada 

gigi tikus wistar jantan. Paparan bahan irigasi ekstrak kulit manggis 80% dan 100% dapat 

menurunkan jumlah makrofag yang merupakan efek sinergisme dari senyawa-senyawa aktif 

yang terkandung dalam bahan irigasi ekstrak kulit manggis. Kandungan-kandungan tersebut 

berperan sebagai antiinflamasi, antibakteri, dan antioksidan. Penurunan jumlah makrofag ini 

menunjukkan bahwa kemungkinan kerusakan jaringan normal akibat makrofag berkurang 

sehingga proses penyembuhan akan berjalan lebih baik. 
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BAB 1. PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pulpa gigi yang terinfeksi harus dilakukan perawatan saluran akar. Perawatan 

saluran akar adalah pengambilan seluruh jaringan pulpa yang terinfeksi. Perawatan 

saluran akar merupakan perawatan yang bertujuan untuk mengurangi rasa sakit dan 

mengontrol infeksi dari pulpa dan jaringan periapikal sekitarnya serta mengembalikan 

keadaan gigi yang sakit agar dapat diterima oleh jaringan sekitarnya. Keberhasilan 

dari perawatan saluran akar dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain preparasi 

saluran akar meliputi pembersihan dan pembentukan, sterilisasi yang meliputi irigasi 

dan desinfeksi, serta pengisian saluran akar (triad endodontic). Desinfeksi secara 

keseluruhan dalam saluran akar sulit dicapai karena anatomi ruang pulpa yang 

kompleks dari saluran akar. Oleh karena itu, macam-macam bahan irigasi digunakan 

selama perawatan saluran akar (Noviyanti dkk., 2013). 

Keberhasilan irigasi saluran akar bergantung pada volume irigan yang 

dipakai, jangka waktu lamanya irigan berkontak dengan jaringan, daerah irigasi yang 

terkena irigan, kedalaman penetrasi jarum irigasi, besar dan tipe jarum irigasi, dan 

juga besarnya tekanan pada saat perlakuan irigasi. Irigasi saluran akar merupakan 

tahapan penting dalam menunjang keberhasilan perawatan saluran akar. Karakteristik 

ideal suatu bahan irigasi adalah biokompatibel, mempunyai daya antibakteri, sebagai 

pelumas dapat melarutkan jaringan, dapat membuang smear layer dan tidak 

mempengaruhi sifat fisik dentin. Bahan irigasi yang umum digunakan antara lain 

salin, sodium hipklorit (NaOCl), dan deterjen seperti klorheksidin (CHX), asam sitrat, 

dan Ethylenediamine tetraacetic acid (EDTA) (Nugraheni, 2012). Kekurangan 

larutan irigasi yang beredar dipasaran bersifat toksik dan dapat menimbulkan rasa 

nyeri bila masuk ke jaringan periapikal (Tanumihardja, 2010). 

Salah satu bahan irigasi kimia yang sering digunakan adalah Sodium 

Hipoklorit (NaOCl). NaOCl menjadi pilihan dalam mengirigasi saluran akar karena 

mekanisme kerja antimikroba yang efektif dalam mengurangi jumlah bakteri dalam 
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saluran akar. NaOCl mempunyai kekurangan bersifat toksik pada jaringan vital 

apabila digunakan dalam konsentrasi setinggi 5,25% (Arifah, 2009). Konsentrasi 

NaOCl yang sering digunakan dalam kedokteran gigi adalah  0,5%, 1%, 2,5%, dan 

5,2% (Mulyawati, 2011). Penetrasi larutan NaOCl ke arah jaringan periapikal dapat 

menyebabkan rasa sakit, ulserasi, hemolysis, odema serta pembengkakan (Arifah, 

2009). NaOCl juga memiliki karakteristik yang tidak diinginkan seperti potensi 

alergi, bau dan rasa yang tidak enak saat dilakukan irigasi pada saluran akar 

(Prabhakar dkk., 2010). 

Masuknya NaOCl menuju jaringan periapikal adalah salah satu faktor 

penyebab terjadinya keradangan atau inflamasi periapikal. Keradangan atau inflamasi 

didefinisikan sebagai reaksi lokal jaringan terhadap infeksi atau cedera dan 

melibatkan lebih banyak mediator dibanding respon imun. Inflamasi merupakan 

respon fisiologis terhadap berbagai rangsangan seperti infeksi dan cedera jaringan. 

Inflamasi dapat lokal, sistemik, akut, dan kronis yang menimbulkan kelainan 

patologis (Baratawidjaja dkk., 2013). 

Makrofag adalah salah satu sel dalam proses inflamasi yang berfungsi sebagai 

Antigen Precenting Cell atau APC yang dapat menelan, memproses, menyimpan 

antigen dan menyampaikan informasi pada limfosit dan sel plasma. Selain itu sel ini 

dapat mengeluarkan faktor-faktor seperti TNF-α, IL-1, dan faktor perangsang koloni 

granulosit-monosit, faktor perangsang koloni granulosit dan perangsang koloni 

monosit untuk menstimulasi produksi monosit dan granulosit di sumsum tulang yang 

nantinya berubah menjadi makrofag dan membersihkan daerah yang meradang dari 

zat toksik, agen infeksius serta debris jaringan dengan cara melakukan aksi 

fagositosis (Guyton, 2008).  

Penelitian Yunita (2015) menunjukkan bahwa ekstrak kulit manggis 

konsentrasi 100% dapat menghilangkan smear layer pada dentin mahkota dan  

Khasanah (2015) menyatakan bahwa ekstrak kulit manggis konsentrasi 100% dapat 

menghilangkan smear layer pada dinding saluran akar. Selain itu, Safira (2016) 

menggunakan uji sitotoksisitas dan biokompatibel ekstrak kulit manggis 80% dan 
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100% terbukti memenuhi syarat untuk dapat diterima dalam jaringan dan sebagai 

alternative bahan irigasi saluran akar, dengan menguji kultur sel fibroblast 

dibandingkan dengan NaOCl 2,5% dan H2O2 3%. Penelitian Abadhia (2017) 

menunjukkan uji antibakteri secara klinis pada ekstrak kulit manggis 80% dan 100% 

memiliki kemampuan antibakteri terhadap pertumbuhan koloni bakteri dalam gigi 

tikus yang terinfeksi.  

Ekstrak kulit manggis memiliki berbagai kandungan seperti xanthone, 

flavonoid, tanin, dan mangostin. Kandungan xanthone pada bahan irigasi alami dalam 

menghambat terjadinya proses inflamasi yaitu dengan menghambat enzim 

siklooksigenase (COX) sedangkan flavonoid berperan dalam menghambat enzim 

lipooksigenase (LOX) dalam pelepasan asam arakidonat (Gokaraju dkk., 2009). 

Dengan dihambatnya kedua enzim tersebut diharapkan akan terjadi penurunan proses 

inflamasi yang ditandai dengan penurunan sensasi nyeri, demam, reaksi-reaksi 

peradangan serta penurunan sel-sel radang (Putra, 2013). Mengingat efek toksik dari 

bahan yang biasa digunakan, dilakukan penelitian bahan irigasi alami dengan 

menggunakan ekstrak kulit manggis untuk mengetahui efek toksik pada jaringan 

periapikal. Penulis ingin menguji secara laboratoris untuk mengetahui efek irigasi 

ekstrak kulit buah manggis pada konsentrasi 80% dan 100% (Garcinia mangostana 

L.) pada saluran akar tikus wistar terhadap jumlah sel makrofag jaringan periapikal. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah penelitian ini 

adalah : 

1. Bagaimana efek irigasi ekstrak kulit manggis terhadap jumlah sel makrofag di 

jaringan periapikal tikus wistar? 

2. Bagaimana perbandingan jumlah sel makrofag antara bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 80% dan 100% dengan bahan NaOCl 2,5% pada jaringan periapikal 

tikus wistar? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efek bahan irigasi alami 

ekstrak kulit buah manggis (Garcinia mangostana L.) terhadap jumlah sel makrofag 

di jaringan periapikal tikus wistar (rattus norvegicus). 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Membandingkan jumlah sel makrofag tikus yang diberi bahan irigasi ekstrak 

kulit buah manggis (Garcinia mangostana L.) 80% dan 100% dengan jumlah sel 

makrofag pada tikus yang diberi bahan irigasi NaOCl 2,5% di jaringan periapikal. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Setelah pelaksanaan penelitian ini diharapkan akan memberikan manfaat 

antara lain : 

1. Dapat memberikan informasi pada tenaga kesehatan dan digunakan sebagai 

bahan pertimbangan mengenai efek ekstrak kulit manggis (Garcinia mangostana 

L.) terhadap jumlah sel makrofag di jaringan periapikal pada tikus wistar. 

2. Dapat memberikan informasi kepada tenaga kesehatan khususnya dalam 

mendukung upaya kesehatan gigi dan mulut dengan cara memanfaatkan bahan 

alami ekstrak kulit manggis. 

3. Dapat digunakan sebagai acuan untuk melakukan penelitian lebih lanjut. 
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Bahan Irigasi Saluran Akar 

Irigasi saluran akar merupakan tahapan penting dalam menunjang 

keberhasilan perawatan saluran akar, karena irigasi memudahkan pengeluaran 

jaringan nekrotik, mikroorganisme dan serpihan dentin dari saluran akar yang 

terinfeksi dengan cara bilasan larutan irigasi. Hal ini merupakan salah satu dari 

prinsip perawatan endodontik, yaitu triad endodontic (Noviyanti dkk., 2013). 

Disamping itu, larutan irigasi juga membilas dan melarutkan timbunan endapan 

jaringan keras atau lunak terinfeksi di bagian apikal dan jaringan periapikal. Selain 

memiliki aktivitas antimikroba, larutan irigasi juga bersifat toksik dan dapat 

menimbulkan rasa nyeri bila masuk ke jaringan periapikal (Tanumihardja, 2010). 

Beberapa macam larutan irigasi saluran akar yang saat ini banyak digunakan 

adalah larutan sodium hipoklorit (NaOCl), hidrogen peroksida (H2O2) 3%, larutan 

kelator/ethylene diamine tetraacetic acid (EDTA) 15%, mixture of tetracycline, an 

acid and a detergent (MTAD), dan klorheksidin (Tanumihardja, 2010; Nugraheni, 

2012).  

2.1.1 Syarat Ideal Bahan Irigasi 

Menurut Arifah (2009) syarat ideal bagi suatu bahan irigasi adalah: 

1. Pelarut jaringan atau debris. Pada daerah yang tidak terjangkau instrument, 

irigan harus dapat melarutkan atau melepaskan sisa-sisa jaringan lunak atau 

keras supaya dapat dikeluarkan. 

2. Toksisitas rendah. Bahan irigasi tidak boleh memasuki jaringan periradikuler. 

3. Tegangan permukaan rendah. Hal ini memungkinkan bahan irigasi untuk 

mengalir ke daerah yang tidak terjangkau. Alkohol yang ditambahkan pada 

bahan irigasi akan menurunkan tegangan permukaan penetrasi, apakah hal ini 

dapat meningkatkan kemampuan pembersihan masih belum diketahui. 

4. Pelumas. Membantu alat untuk mudah masuk ke dalam saluran akar. 

5. Sterilisasi (paling tidak bersifat desinfeksi) 
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6. Membuang smear layer. Smear layer adalah lapisan yang terdiri dari kristal 

mikro dan partikel debris organik yang menyebar di seluruh dinding saluran 

akar setelah preparasi. 

7. Faktor lain. Faktor lainnya adalah mudah didapat, harga terjangkau, mudah 

digunakan, mudah disimpan dan jangka pemakaian bahan cukup lama. 

Tambahan lain yang juga penting adalah bahan irigasi tidak mudah dinetralisir 

di saluran akar sehingga efektivitasnya dapat dipertahankan. 

2.1.2 Fungsi Bahan Irigasi 

Menurut Mulyawati (2011) fungsi bahan irigasi adalah sebagai berikut :  

a) Mendesinfeksi saluran akar. 

b) Sebagai pelumas instrument pada saat preparasi saluran akar. 

c) Melarutkan atau membilas debris terutama organik dan anorganik yang ada 

dalam saluran akar dan daerah yang tersembunyi karena daerah ini dapat 

menjadi tempat bakteri berkembang biak. 

 

2.2 Sodium Hipoklorit  

Sodium hipoklorit (NaOCl) adalah salah satu larutan irigasi yang umum 

digunakan dalam praktek dokter gigi dan memiliki kemampuan melarutkan 

komponen organik, debris, sifat antibakteri, namun dapat menyebabkan toksik 

terhadap jaringan jika digunakan dalam konsentrasi dan volume yang besar. Sodium 

hipoklorit memecah rantai peptide yang menyebabkan degradasi material organik dan 

kolagen pada dentin sehingga mempengaruhi sifat mekanis dentin dan kondisi ini 

sangat bergantung pada lama waktu dentin terpapar dan konsentrasi yang digunakan. 

Efektifitas NaOCl dapat bertambah bila digunakan bersama dengan chelating agent  

(Ramadhiani dkk., 2016). 

Kelebihan sodium hipoklorit adalah mampu melarutkan jaringan pulpa vital 

dan nekrotik, membilas debris keluar dari saluran akar, bersifat anti mikroba dengan 

spektrum luas, sporisid, virusid, pelumas, harganya ekonomis, dan mudah diperoleh. 

Akan tetapi larutan sodium hipoklorit dapat menyebabkan iritasi bila terdorong ke 
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jaringan periapikal, tidak mampu melarutkan larutan anorganik, menyebabkan bercak 

putih bila mengenai pakaian pasien dan aromanya tidak enak (Arifah, 2009). 

Sodium hipoklorit terurai menjadi Na
+
 dan OCl

-
, hipoklorit, yang membentuk 

kesetimbangan dengan asam hipoklorit, HOCl.  

NaOCl + H2O ↔ NaOH + HOCl ↔ Na
+
 + OH

-
 + H

-
 + OCl

-
. 

Reaksi di atas menunjukkan peran sodium hipoklorit sebagai pelarut organik dan 

lemak melalui reaksi saponifikasi, menghasilkan sabun dan gliserol. Sabun membuat 

tegangan permukaan berkurang, yang memudahkan pelepasan debris dari dinding 

saluran akar. Asam hipoklorus (HOCl
-
) dan ion hipoklorit (OCl

-
) yang terbentuk 

dalam reaksi tersebut, bila berkontak dengan jaringan organik, melepaskan klorin, 

yang merupakan zat aktif dari larutan sodium hipoklorit. Klorin mampu merusak 

metabolism sel bakteri dengan menghambat enzim bakteri, merusak sintesis DNA 

dan menghidrolisis asam amino orbita (Tanumihardja, 2010). 

Toksisitas terhadap jaringan sehat merupakan salah satu  kelemahan larutan 

sodium hipoklorit dan dilaporkan meningkat sesuai dengan konsentrasinya. Beberapa 

laporan kasus menunjukkan berbagai akibat yang ditimbulkan oleh sodium hipoklorit, 

yang tidak sengaja masuk ke dalam jaringan periapikal. Umumnya, gejala yang 

timbul adalah sakit spontan yang hebat, oedema dari jaringan lunak sekitarnya, dapat 

meluas ke separuh wajah, bibir atas dan daerah infra orbita (Tanumihardja, 2010). 

 

2.3 Teknik Irigasi Saluran Akar 

Teknik irigasi yang dilakukan adalah sederhana. Tindakan irigasi dilakukan 

dengan menggunakan disposable syringe. Jarum harus dibengkokkan menjadi sudut 

tumpul untuk mencapai saluran akar gigi anterior atau posterior. Jarum dimasukkan 

sebagian ke dalam saluran dan harus mempunyai ruang yang cukup antara jarum dan 

dinding saluran yang memungkinkan pengaluran kembali larutan dan menghindari 

penekanan ke dalam jaringan periapikal (Grossman dkk., 2014) 

Membersihkan dan membentuk saluran akar larutan disemprotkan dengan 

hati-hati, sedikit atau tanpa tekanan serta harus diperhatikan agar saluran selalu penuh 
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dengan larutan baru. Larutan irigasi yang merembes keluar diabsorpsi dengan kain 

kasa atau diaspirasi. Segera setelah preparasi, saluran akar harus dikeringkan dengan 

memakai paper point pada pengeringan terakhir (Grossman dkk., 2014). 

 

2.4 Inflamasi 

Inflamasi merupakan mekanis pertahanan tubuh sebagai respon jaringan 

terhadap cidera dan gangguan oleh faktor eksternal. Tujuan inflamasi adalah 

menghilangkan atau menghancurkan iritan dan memperbaiki jaringan yang rusak. 

Inflamasi membawa pada daerah inflamasi sel-sel fagositik untuk mencerna bakteri 

atau debris seluler, antibody untuk mengenal, menyerang, menghancurkan bahan 

asing, edema, atau cairan untuk mencairkan dan menetralkan iritan, dan fibrin untuk 

membatasi perluasan inflamasi (Pramitaningastuti dkk., 2017) 

 

2.4.1 Tanda-Tanda  Inflamasi 

Lima ciri khas dari inflamasi, dikenal sebagai tanda-tanda utama inflamasi, 

adalah kemerahan, panas, pembengkakan (edema), nyeri dan hilangnya fungsi. Dua 

tahap inflamasi adalah tahap vascular yang terjadi 10-15 menit setelah terjadinya 

cedera. Terdapat beberapa mekanisme yang digunakan untuk menekan proses 

peradangan atau inflamasi, salah satunya dengan menghambat enzim siklooksigenase 

yang merubah asam arakidonat menjadi prostaglandin dan enzim lipooksigenase yang 

merubah asam arakidonat menjadi leukotriene. Leukotriene berperan penting 

terhadap peningkatan migrasi leukosit, sehingga terjadi pula peningkatan jumlah 

monosit yang nantinya akan berubah menjadi makrofag (Mansjoer, 2013). 

 

2.4.2 Inflamasi Akut 

Pada umumnya respon inflamasi akut menunjukkan awalan yang cepat dan 

berlangsung sebentar. Inflamasi akut biasanya disertai reaksi sistemik yang disebut 

respon fase akut yang ditandai oleh perubahan cepat dalam kadar beberapa protein 

plasma. Reaksi dapat menimbulkan reaksi berantai dan rumit yang berdampak 
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terjadinya vasodilatasi, kebocoran vaskulator mikro dengan eksudasi cairan dan 

protein serta infiltrasi lokal sel-sel inflamasi (Baratawidjaja dkk., 2010). 

Inflamasi akut merupakan respon khas imunitas nonspesifik. Inflamasi akut 

adalah respon cepat terhadap kerusakan sel, berlangsung cepat (beberapa jam – hari) 

dan dipacu oleh sejumlah sebab seperti kerusakan kimiawi dan termal serta infeksi. 

Beberapa jam setelah luka, terjadi radang akut invasi sel inflamasi pada jaringan luka. 

Sel tersebut adalah sel neutrofil pada infiltrasi radang dengan waktu 6 sampai 24 jam 

pertama akan bermigrasi menuju daerah luka dan setelah 24-48 jam terjadi setelah 

transisi sel neutrofil menjadi sel monosit atau makrofag yang merupakan sel paling 

dominan pada fase inflamasi. Makrofag berfungsi untuk memfagositosis patogen dan 

sel mati pada tempat jejas, makrofag juga menginduksi profilerasi fibroblast dan 

produksi matriks ekstraseluler pada hari ke-2 (Nucera dkk., 2010). 

 

2.4.3 Inflamasi Kronis 

Inflamasi kronis terjadi apabila proses inflamasi akut gagal, bila antigen 

menetap. Inflamasi akut berbeda dengan inflamasi kronis. Antigen yang persisten 

menimbulkan aktivasi dan akumulasi makrofag yang terus menerus. Hal ini 

menimbulkan terbentuknya sel epiteloid (makrofag yang sedikit diubah) dan 

granuloma TNF diperlukan untuk pembentukan dan mempertahankan granuloma. 

Inflamasi kronis dapat menimbulkan kerusakan jaringan yang tergantung dari bahan 

pemicu, tempat terjadinya reaksi dan respon imun yang dominan. Bila inflamasi 

terkontrol, neutrophil tidak dikerahkan lagi dan berdegenerasi. Selanjutnya 

dikerahkan sel mononuclear seperti monosit, makrofag, limfosit dan sel plasma yang 

memberikan gambaran patologik dari inflamasi kronis (Baratawidjaja dkk., 2010). 

 

2.5 Makrofag 

Makrofag adalah sel yang berperan penting dalam sistem imunitas tubuh 

melawan patogen. Salah satu peran utama makrofag dalam sistem imunitas alami 
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adalah fungsi fagositosis, yang bertujuan untuk mengeliminasi partikel ekstraseluler, 

sel yang rusak atau mati, dan juga bakteri patogen (Haniastuti, 2009).  

Makrofag merupakan sel yang dominan pada radang kronik dan merupakan 

sel jaringan yang berasal dari monosit darah yang beredar dan kemudian keluar ke 

aliran darah. Makrofag mulai muncul pada 24-48 jam setelah terjadinya jejas dan 

puncaknya pada hari ke-3. Penurunan jumlah makrofag pada hari ke-5 sampai hari 

ke-7 (Budi, 2017). 

Makrofag dalam jumlah yang tidak terkontrol dapat menyebabkan peradangan 

yang berlebihan atau fibrosis. Disfungsi makrofag atau jumlah makrofag yang rendah 

dalam proses perbaikan jaringan menyebabkan penyembuhan luka tidak optimal 

(Koh, 2011). 

 

Gambar 2.1 Gambaran histologis sel makrofag (faculty.une.edu, Tanpa tahun) 

 

2.6 Buah Manggis 

Manggis (Garcinia mangostana L.) merupakan pohon yang berasal dari hutan 

tropis yang teduh di kawasan Asia Tenggara, yaitu hutan belantara Malaysia dan 

Indonesia. Buah manggis panen pada bulan November hingga  bulan Maret, setiap 

panen manggis dapat menghasilkan buah hingga 20 ton atau 200.000 buah (untuk 

lahan 1 hektar) (Wisatya dkk., 2010). Buah manggis berbentuk bola yang berdiameter 

sekitar 3-8cm, kulitnya berwarna ungu kemerahan sedangkan didalamnya terdapat 

beberapa segmen daging buah berwarna putih (Srihari dkk., 2015). 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


32 

 

 

Gambar 2.2 Buah Manggis (Garcinia mangostana L.)  (Wikipedia, 2011) 

 

2.6.1 Klasifikasi Buah Manggis 

Garcinia mangostana L. merupakan nama latin tanaman manggis yaitu 

tanaman buah yang berasal dari hutan tropis di kawasan Asia Tenggara (Malaysia 

atau Indonesia) (Bahri dkk., 2012). Berikut klasifikasi dari tanaman manggis: 

 Divisi  : Spermatophyta (tumbuhan berbiji) 

 Subdivisi : Angiospermae (berbiji tertutup) 

 Kelas  : Dicotyledonae (biji berkeping dua) 

 Ordo  : Guttifernales 

 Famili  : Guttiferae 

 Genus  : Garcinia 

 Spesies : Garcinia mangostana, Garcinia Morella, Garcinia 

  hamburgi, dan sebagainya (Budiana, 2013). 

2.6.2 Kandungan Kulit Manggis 

Kulit buah manggis merupakan komponen terbesar dari buah manggis sebesar 

60,82% dari berat utuh. Banyak kulit buah manggis yang terbuang sia-sia setiap 

panen dan akan menjadi sampah, sedangkan manfaat dari kulit buah manggis sangat 

banyak, diantaranya dapat dijadikan sebagai pewarna alami dan bahan baku obat-

obatan antikanker, antioksidan, bahan pembuat kosmetik, mencegah terjadinya artritis 

dan Alzheimer (merupakan salah satu penyakit disfungsi otak) yang disebabkan oleh 
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peradangan, selain itu juga antioksidannya bahkan melebihi vitamin C dan E serta 

antifungi (Wisatya dkk., 2012). 

Kulit manggis mengandung senyawa xanthone, yang merupakan bioflavonoid 

dengan sifat sebagai antioksidan, antibakteri, antialergi, antitumor, antihistamin, dan 

antiinflamasi (Srihari dkk., 2015). Xanthone tergolong senyawa fenolik yang 

memiliki struktur cincin 6 atom karbon terkonjugasi ditandai dengan ikatan karbon 

rangkap sehingga memberikan struktur yang stabil (Srihari dkk., 2015). Xanthone 

mempunyai aktivitas antiinflamasi dan antioksidan sehingga dapat menangkal radikal 

bebas dan mencegah kerusakan sel atau menghambat proses degenerasi sel 

(menghambat penuaan) Sekitar 40 jenis xanthone yang terdapat di kulit manggis, 

yakni antaranya mangostin, mangostenol, mangostinon A, mangostenon B, 

trapezifolixanthone, tovophyllin B, alpha mangostin, beta mangostin, garcinon B, 

mangostanol, flavonoid epicatechin, dan gartanin (Budiana, 2013). Turunan 

xanthone memiliki struktur yang hampir sama. Berikut rumus struktur xanthone : 

 

Gambar 2.3 Struktur senyawa xanthone 

 

Senyawa fenolik ini dapat diekstrak dengan menggunakan pelarut metanol, 

etanol, aseton, etil asetat, dan air. Secara umum pelarut yang sering digunakan dan 

efektif untuk mengekstrak senyawasenyawa fenolik dari bahan alam adalah metanol 

dan etanol (Srihari dkk., 2015).  

Penelitian mengenai aktivitas antiinflamasi dari kulit buah manggis sampai 

saat ini dilakukan pada tahapan in vitro dan untuk tahap in vivo  didapat α-mangostin 

dan γ-mangostin. Kedua senyawa tersebut secara signifikan menghambat oksida 

nitrat (NO) dan prostaglandin (PGE2) produksi dari lipopolisakarida (LPS) yang 

merupakan mediator pada reaksi inflamasi (Aditya dkk., 2015). 
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2.6.2.1 Antioksidan pada Kulit Buah Manggis 

Senyawa yang mampu menunda, memperlambat, atau menghambat 

reaksi oksidasi makanan atau obat didefiniskan sebagai antioksidan. 

Antioksidan merupakan zat yang mampu melindungi sel melawan kerusakan 

yang ditimbulkan oleh radikal bebas (Reactive Oxygen Species), seperti 

singlet oksigen, superoksid, radikal peroksid dan radikal hidroksil (Richa, 

2009). 

Menurut (Indigomorie, 2009) antioksidan berfungsi paling efektif 

digunakan dalam menghambat terjadinya oksidasi dengan menghentikan 

reaksi berantai dari radikal bebas (primary antioxidant). 5 tipe klasifikasi 

antioksidan yang berkaitan dengan fungsinya yaitu: 

a) Primary antioxidants, yaitu senyawa fenol yang mampu 

memutus rantai reaksi pembentukan radikal bebas asam 

lemak. Dalam hal ini memberikan atom hydrogen yang 

berasal dari gugus hidroksi senyawa fenol sehingga 

terbentuk senyawa yang stabil. Senyawa antioksidan yang 

termasuk kelompok ini, misalnya BHA (butyl 

hidroksilanisol), BHT (butyl hydrotoluen), dan tokoferol. 

b) Oxygen scavengers, yaitu berperan sebagai pengikat oksigen 

sehingga tidak mendukung reaksi oksidasi. Senyawa 

tersebut akan mengadakan reaksi dengan oksigen yang 

berada dalam system sehingga jumlah oksigen akan 

berkurang. Contoh dari senyawa kelompok ini adalah 

vitamin C (asam askorbat), askorbil palminat, asam 

eritrobat, dan sulfit. 

c) Secondary antioxidant, yaitu senyawa untuk berdekomposisi 

hidroperoksida menjadi produk akhir yang stabil. Tipe 

antioksidan ini pada umumnya digunakan untuk 
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menstabilkan poliefin resin. Contohnya yaitu asam 

tiodipropionat dan dilauril tiopropionat. 

d) Antioxidative Enzyme, yaitu enzim yang berperan mencegah 

terbentuknya radikal bebas. Contohnya glucose oksidase, 

superoksidase dismutase (SOD), glutation peroksidase, dan 

katalase. 

e) Chelators sequestrants, yaitu senyawa yang mengikat logam 

seperti besi dan tembaga yang mampu mengkatalisa reaksi 

oksidasi lemak. Senyawa yang termasuk didalamnya adalah 

asam sitrat, asam amino, ethylenediaminetetra acetid acid 

(EDTA), dan fosfolipid. 

2.6.2.2 Polifenol 

Polifenol umunya banyak terkandung dalam kulit buah. Senyawa 

polifenol terdiri dari beberapa subkelas yakni, flavonol, isoflavon (dalam 

kedelai), flavanon, antosianidin, katekin, dan biflavan. Dua unsur terakhir 

merupakan antioksidan kuat, dengan kekuatan 4-5 kali lebih tinggi 

dibandingkan vitamin C dan vitamin E yang dikenal sebagai antioksidan 

potensial. Jenis polifenol lain adalah tanin yang banyak terkandung dalam teh 

dan coklat (Mokgope, 2006). 

2.6.2.3 Flavonoid 

Flavonoid termasuk senyawa fenolik alam yang potensial sebagai 

antioksidan dan mempunya bioaktivitas sebagai obat. Pigmen/ zat warna yang 

terdapat dalam tumbuh-tumbuhan seperti zat warna merah, ungu, biru, 

kuning, dan hijau tergolong senyawa flavonoid.  

 Flavonoid dalam tubuh manusia berfungsi sebagai antioksidan 

sehingga sangat baik untuk pencegahan kanker. Senyawa flavonoid adalah 

senyawa polifenol yang memiliki 15 atom karbon (C6-C3-C6), terdiri dari dua 

cincin benzene yang dihubungkan menjadi satu oleh rantai linier yang terdiri 

dari tiga atom karbon (Gambar 2.4). flavonoid mengandung system aromatic 
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yang terkonjugasi. Kebanyakan senyawa terkonjugasi pada umumnya 

berwarna cerah sehingga menunjukkan pita serapan yang kuat pada daerah 

spectrum sinar ultraviolet dan spektrum sinar tampak (Harborne, 1996). 

 

Gambar 2.4 Kerangka dasar senyawa flavonoid 

 

2.6.3 Manfaat Buah Manggis 

Menurut Srihari (2015) berdasarkan penelitian pendahulu yang sudah ada, 

manfaat buah manggis adalah: 

a) Penelitian di Singapura menunjukkan bahwa sifat antioksidan pada 

manggis jauh lebih efektif bila dibandingkan dengan antioksidan pada 

rambutan atau durian. Selain bermanfaat sebagai antioksidan, xanthone 

berkhasiat sebagai antibakteri, antifungi, antitumor, antikanker, antialergi, 

antihistamin, dan anti-inflamasi. 

b) Penelitian dari infinity to Health Sciences Inc. di Amerika Serikat, Jennifer 

Ferniza, penguji xanthone sebagai obat kumur. Hasilnya, terbukti xanthone 

dapat bersifat sebagai antibakteri. 

c) Penelitian di Jepang membuktikan xanthone bersifat antidiabetik. 

Mangiferin sebagai salah satu komponen dari xanthone mampu 

menurunkan kadar gula pada tikus percobaan dengan kasus diabetes 

mellitus tipe 2. Hasilnya, mangiferin dapat dijadikan sebagai antidiabetik 

dengan cara menurunkan resistensi insulin. 

d) Soedibyo (2008) dalam Alam Sumber Kesehatan, senyawa xanthone, 

mangostin, garsinon, flavonoid, dan tanin merupakan senyawa bioaktif 

fenolik. Senyawa itu berperan dalam menentukan jumlah antioksidan. 
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Senyawa xanthone memiliki fungsi antioksidan tinggi yang menetralkan 

dan menghancurkan radikal bebas yang memicu munculnya penyakit 

degeneratif, seperti kanker, jantung, arthritis, dan diabetes mellitus. 

e) Peneliti di Jurusan Kimia, Institut Teknologi Sepuluh November Surabaya, 

Dwi Oktaviani Jamil dan Taslim Ersam, (2009), mengungkap tiga senyawa 

xanthone, yaitu 1,4,5,7-tetrahidroksi-2 (1,1 dimetil alil) xanthone, alpha-

mangostin, dan 1,3,6-trihidroksi 7-metoksi-8 (3-metil-2 butenil)-4-(3,7-

dimetil-2,6-oktadienil) xanthone menunjukkan potensi antikanker sehingga 

memiliki peluang sebagai obat anti kanker. 

f) Xanthone memiliki banyak manfaat bagi kesehatan tubuh, terutama 

kesehatan kardiovaskuler, seperti mengatasi sakit jantung, aterosklerosis, 

hipertensi, dan thrombosis, seperti dikutip di Journal of Free Radical 

Research dan Journal of Pharmacology. Xanthone juga dapat memperlebar 

pembuluh darah dan memperlancar peredaran darah. 

g) Hasil penelitian menunjukkan, ekstrak kulit manggis mempunyai aktivitas 

melawan sel kanker meliputi payudara, liver, dan leukemia. Belakangan 

para ilmuwan juga sedang melakukan uji potensi kulit manggis sebagai 

obat HIV. 
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2.7 Kerangka Konsep 

 

Tekanan berlebih pada 

saat irigasi saluran 

akar 

Pemberian bahan 

irigasi Ekstrak Kulit 

Manggis 

 

Menyebabkan inflamasi 

jaringan periapikal 

Menghambat COX dan 

LOX 

Mengkatalis perubahan 

asam arakidonat menjadi 

endoperoksida 

Terjadi penurunan proses 

peradangan 

Terjadi penurunan jumlah 

pembentukan monosit di 

sumsum tulang 

Jumlah makrofag menurun 

xanthone 

flavonoid 
Tumor necrosis factor 

(TNF) α dan Interleukin 1 
Prostaglandin 

Mengeluarkan mediator 

sitokin inflamasi 

Pemberian bahan 

irigasi NaOCl 

 

HOCl- OCl- 

klorin 
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2.7.1 Penjelasan Kerangka Konsep 

 Tekanan yang berlebih pada saat irigasi saluran akar menyebabkan 

perforasi foramen apikal dan menyebabkan bahan penetrasi ke jaringan periapikal. 

Infeksi periapikal ini disebabkan karena kandungan dari bahan NaOCl, bahan 

irigasi umum yang biasa digunakan. NaOCl yang terurai menjadi Na
+ 

dan OCl
-
, 

hipoklorit yang membentuk kesetimbangan dengan asam hipoklorit, HOCl. Asam 

hipoklorus (HOCl
-
) dan ion hipoklorit (OCl

-
) yang terbentuk dalam reaksi 

tersebut, bila berkontak dengan jaringan organik, melepaskan klorin, yang 

merupakan zat aktif dari larutan NaOCl yang apabila terpenetrasi ke jaringan 

periapikal menyebabkan infeksi. 

 Bahan irigasi alami ekstrak kulit manggis ini dapat mengurangi adanya 

respon inflamasi yang terjadi di jaringan periapikal. Kandungan pada ekstrak kulit 

manggis berupa xanthone dan flavonoid dapat menghambat enzim 

siklooksigenase dan lipooksigenase yang nantinya mencegah kedua enzim 

merubah asam arakidonat menjadi prostaglandin dan leukotriene. Dengan 

dicegahnya kedua enzim dapat menurunkan jumlah sel radang dan mengurangi 

respon inflamasi.  

 

2.8 Hipotesis 

Terdapat efek berupa berkurangnya jumlah sel makrofag pada jaringan 

periapikal tikus wistar jantan (Rattus norvegicus) dengan bahan irigasi ekstrak 

kulit manggis (Garcinia mangostana L.) konsentrasi 80% dan 100% dan ekstrak 

kulit manggis 80% dan 100% lebih banyak menurunkan sel makrofag 

dibandingkan NaOCl 2,5%. 
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BAB 3. METODE PENELITIAN 

 

3.1 Jenis Penelitian 

 Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratoris dengan 

pendekatan post-test only control group, yaitu melakukan pengamatan dan 

pengukuran setelah perlakuan dan hasilnya dibandingkan dengan kontrol 

(Notoatmodjo, 2010). 

 

3.2 Tempat dan Waktu Penelitian 

3.2.1 Tempat Penelitian 

1. Laboratorium Botani dan Kultur Jaringan Jurusan Biologi Fakultas 

Matematika dan Ilmu Pengetahuan Alam Universitas Jember untuk 

identifikasi spesies buah manggis (Garcinia mangostana Linn). 

2. Laboratorium Biologi Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Jember untuk 

pembuatan ekstrak kulit buah manggis. 

3. Laboratorium Biomedik Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember 

untuk pemeliharaan dan perlakuan terhadap hewan coba. 

4. Laboratorium Patologi Anatomi Fakultas Kedokteran Gigi Universitas 

Jember untuk melakukan pembuatan dan pengamatan preparat jaringan. 

3.2.2 Waktu Penelitian 

 Penelitian dilaksanakan pada bulan Oktober 2018 hingga April 2019. 

 

3.3 Sampel Penelitian 

 Sampel pada penelitian ini menggunakan tikus wistar jantan (Rattus 

norvegicus). 

3.3.1 Kriteria Sampel Penelitian 

 Kriteria sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah: 

a. Jenis kelamin jantan 

b. Berat badan 200-250 gram 

c. Usia 2-3 bulan 

d. Keadaan umum tikus baik setelah diadaptasikan selama 7 hari. 
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Keterangan : 

EKM: Ekstrak Kulit Manggis 

M1: gigi Molar 1 

diirigasi larutan 

diirigasi 

(-) 

(+) 
4 sampel 

4 sampel 

4 sampel 

4 sampel 

3.3.2 Besar Sampel 

 Daniel (2005) menyatakan cara perhitungan besar sampel yang digunakan 

dalam penelitian eksperimental laboratoris adalah berdasarkan rumus sebagai 

berikut yaitu : 

n = Z
2
 . 

2
 

     d
2 

n = sampel minimum 

 = standar deviasi sampel 

d = kesalahan yang masih dapat ditoleransi, diasumsikan d=  

Z = konstanta pada tingkat kesalahan tertentu, jika  = 0,05 maka Z = 1,96. 

Dengan asumsi bahwa kesalahan yang masih dapat diterima () sama 

besar dengan (d) maka : 

           n = Z
2
 . 

2
 

                 d
2 

n = (1,96)
2
 

n = 3,84 

n = 4 

Jadi, sampel minimum yang digunakan adalah 4 sampel untuk masing-

masing kelompok.  

Bagan pengelompokan sampel: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pada penelitian ini dibagi dalam 2 kelompok besar, yaitu kelompok 

kontrol dan kelompok perlakuan. Jumlah sampel berjumlah 48 sampel yang setiap 

kelompok berdasarkan hari adalah 16 sampel. Pengamatan tiap sampel dilakukan 

Tikus 

Kontrol NaOCl 

2,5% 

aquadest 

EKM 80% 

M1 Bawah 

Kanan 

 

EKM 

100% 

Hari ketiga 

Hari kesatu 

Hari ketujuh 

16 sampel 

48 

sampel 
16 sampel 

16 sampel 

Tikus 

Perlakuan 
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pada tiga waktu berbeda, yaitu pada hari kesatu, ketiga, dan ketujuh. Tikus diberi 

perlakuan pada gigi tikus molar 1 rahang bawah kanan. 

3.3.3 Pengelompokan Sampel  

 Sampel sebanyak 48 ekor tikus wistar dibagi menjadi 2 kelompok besar 

yaitu kelompok kontrol dan kelompok perlakuan. Masing-masing dibagi lagi 

menjadi subkelompok berdasarkan hari yang terdiri dari 16 ekor tikus yang diberi 

perlakuan pada gigi molar satu rahang bawah kanan. Pembagian kelompok 

sebagai berikut: 

a. Kelompok I (hari kesatu) yang terdiri dari 16 sampel dibagi lagi 

menjadi: 

I.1 Kontrol negatif: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi aquadest. 

I.2 Kontrol positif: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi NaOCl 

2,5%. 

      I.3 Perlakuan 1: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 80%. 

      I.4 Perlakuan 2: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 100%. 

b. Kelompok II (hari ketiga) yang terdiri dari 16 sampel dibagi lagi 

menjadi: 

II.1 Kontrol negatif: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi aquadest. 

II.2 Kontrol positif: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi NaOCl 

2,5%. 

  II.3 Perlakuan 1 : 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 80%. 

      II.4 Perlakuan 2: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 100%. 

c. Kelompok III (hari ketujuh) yang terdiri dari 16 sampel dibagi lagi 

menjadi: 

III.1 Kontrol negatif: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi aquadest. 

III.2 Kontrol positif: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi NaOCl 

2,5%. 
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III.3 Perlakuan 1 : 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 80%. 

III.4 Perlakuan 2: 4 ekor tikus dipapar bahan irigasi ekstrak kulit 

manggis 100%. 

 

3.4 Variabel Penelitian 

3.4.1 Variabel Bebas 

 Konsentrasi Ekstrak Kulit Manggis 80% dan 100%  

3.4.2 Variabel Terikat 

Variabel terikat adalah jumlah sel makrofag pada jaringan periapikal tikus 

wistar jantan yang terpapar bahan irigasi. 

3.4.3 Variabel Terkendali 

 Variabel Terkendali dalam penelitian ini adalah : 

a. Hewan coba (tikus wistar) berdasarkan: 

1. Jenis kelamin, usia, dan berat badan 

2. Makanan dan minuman 

b. Lingkungan Hidup Tikus Wistar Jantan 

c. Tempat asal buah manggis 

d. aquadest steril 

e. Konsentrasi NaOCl 2,5% 

f. Cara pengambilan preparat jaringan 

g. Cara perhitungan jumlah sel makrofag 

 

3.5 Definisi Operasional 

3.5.1 Ekstrak Kulit Manggis 

Pemberian ekstrak kulit manggis yang dibuat dari kulit lunak buah 

manggis dengan metode maserasi. Konsentrasi yang digunakan untuk pemaparan 

pada tikus wistar jantan menggunakan 80% dan 100% waktu perlakuan sesuai 

dengan waktu pengamatan pada hari kesatu, ketiga, dan ketujuh. 
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3.5.2 Inflamasi 

Inflamasi adalah reaksi awal bila tubuh terkena jejas. Salah satu tanda sel 

radang adalah sel makrofag. Sel makrofag adalah sel radang berukuran relatif 

besar yaitu 30 mikrometer yang bergerak secara amuboidal yang akan dihitung 

jumlahnya menggunakan mikroskop binokuler sebagai indikator terhadap 

berkurangnya jumlah sel dari proses inflamasi.  

3.5.3 Tikus Wistar Jantan 

Tikus wistar jantan merupakan mamalia yang biasa digunakan dalam 

penelitian konvensional dan dapat mewakili manusia karena mempunyai 

kebutuhan nutrisi dan alat pencernaan serupa manusia. Gigi yang digunakan dari 

tikus wistar jantan adalah gigi Molar 1 pada regio rahang bawah kanan. 

3.5.4 Daerah pengambilan 

Proses pengambilan jaringan dilakukan di gigi molar satu rahang bawah 

kanan tikus wistar. Setelah dilakukan pengambilan, dilakukan proses pembuatan 

preparat jaringan dengan arah potongan mesial-distal, dan pengamatan dilakukan 

dijaringan periapikal  bawah foramen apikal sesuai hari perlakuan. 

 

3.6 Alat dan Bahan Penelitian 

3.6.1 Alat Penelitian 

a. Ekstraksi Kulit Manggis 

1. Tampah 

2. Ayakan 80 mesh 

3. Pisau stainless steel 

4. Blender 

5. Timbangan digital 

6. Beaker glass 

7. Spatula kaca 

8. Gelas ukur 

9. Corong kaca 

10. Kertas saring 

11. Oven 
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12. Rotary evaporator 

13. Wadah tertutup (toples) 

14. Labu evaporasi 

b. Uji sampel hewan coba 

1. Timbangan hewan coba 

2. Kandang tikus 

3. Tempat makan dan minum tikus 

4. Disposable syrings insulin (30G) 

5. Kaca mulut no.3 dan no.4 

6. Sonde lurus 

7. Mata bur bulat (Edenta) no.801 

8. Mikropipet dengan tipnya 

9. Spreader 

10. Hand piece Low Speed 

11. Jarum ekstirpasi warna ungu 

12. Jarum file no.006 (Dentsply) 

13. Jarum file no.008 (Dentsply) 

14. Jarum file no.010 (Dentsply) 

15. Jarum file no.015 (Dentsply) 

16. Pinset 

17. Blade dan scalpel 

18. Object glass dan deck glass 

19. Mikroskop 

20.  Autoclave 

21. Gunting 

22. Sarung tangan 

23. Masker 

24. Gelas ukur 

25. Alat cetak paraffin 

26. Alas kaca 

27. Waterbath 
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28. Tabung reaksi (Pyrex) 

29. Neraca (Ohaus, Jerman) 

30. Gelas ukur 

3.6.2 Bahan Penelitian 

a. Buah Manggis  

b. Etanol 96% 

c. Larutan NaOCl 2,5% 

d. Aquadest steril 

e. Tikus wistar jantan 

f. Caviton 

g. Makanan untuk tikus wistar jantan jenis pellet (Turbo) 

h. Paraffin 

i. Cat hematoxilin-Eosin 

j. Xylol 

k. Alkohol 70%, 80%, 95%, 100% 

l. Buffer Formaldehid 10% 

m. Air mengalir 

n. Cotton pellet 

o. Paper point 

p. Eter chloride 

q. Minyak emersi 

r. Asam formiat 10% 

 

3.7 Prosedur Penelitian 

3.7.1 Tahap Persiapan 

a. Uji Identifikasi Buah Manggis 

Identifikasi spesies buah manggis dilakukan di Laboratorium Botani dan 

Kultur Jaringan Jurusan Biologi Fakultas Matematika dan Ilmu Pengetahuan 

Alam Universitas Jember. Spesies buah manggis yang diperoleh adalah dari 

spesies Garcinia Mangostana L.  
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b. Perijinan Ethical Cleareance 

Sebelum melakukan penelitian, prosedur perlakuan terhadap hewan coba 

telah memenuhi syarat keterangan kelayakan Etika Perijinan kepada Komite Etik 

dan Advokasi Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember. 

c. Sterilisasi Alat 

Alat – alat yang terbuat dari plastik dicuci bersih, dikeringkan kemudian 

direndam alkohol 70% selama 15 menit dan untuk alat – alat yang terbuat dari 

logam yang akan digunakan dicuci bersih dan disterilkan dengan autoclave 

selama 15 menit dengan 121
o
C pada tekanan 5 psi. 

d. Pembuatan Ekstrak Kulit Buah Manggis 

1. Buah manggis sebanyak 5 kg dicuci dengan air mengalir, pengupasan 

pemisahan dari kulit keras, lalu kulit buah bagian lunak diambil. 

2. Kulit lunak dipotong kecil-kecil, ditimbang berat basahnya, dijemur 

dibawah sinar matahari untuk menghilangkan sisa air. (Gambar 3.1) 

 
Gambar 3.1 Potongan kulit lunak manggis (Sumber: Koleksi pribadi, 

2019). 

 

3. Selanjutnya kulit lunak tersebut dimasukkan ke dalam lemari pengering 

temperature 50
o
C hingga kulit buah menjadi kering betul selama 2-3 jam. 

4. Kulit manggis yang sudah kering dihaluskan hingga menjadi serbuk 

dengan menggunakan blender. (Gambar 3.2) 

 
Gambar 3.2 Serbuk kulit manggis yang sudah halus (Sumber: Koleksi 

pribadi, 2019). 
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5. Serbuk kemudian diayak dengan menggunakan ayakan menjadi serbuk 

simplisia halus. 

6. Serbuk simplisia dimasukkan ke dalam toples lalu direndam dengan etanol 

96% sesuai perbandingan 1:7,5 (b/v) antara banyaknya serbuk simplisia 

dengan pelarut. Perendaman dilakukan selama 3 hari didalam wadah 

tertutup pada suhu ruangan dengan dilakukan pengadukan larutan 2-3 kali 

sehari agar kulit manggis tidak mengendap dan tercampur merata. 

(Gambar 3.3) 

   

Gambar 3.3 Takaran 100 gram serbuk kulit manggis (A), takaran 750 ml 

etanol 96% (B), dan perendaman serbuk dan etanol dalam 

wadah tertutup (C) (Sumber: Koleksi pribadi, 2019). 

 

7. Setelah itu massa dipindahkan ke dalam corong kaca dan disaring 

menggunakan kertas penyaring. Serbuk hasil penyaringan dipekatkan 

dengan alat rotary evaporator dengan suhu 40
o
C selama 3 jam. Kemudian 

dikeringkan selama lebih kurang 24 jam dan akhirnya diperoleh ekstrak 

kental kulit manggis yang telah siap digunakan. Hasil ekstrak kulit buah 

manggis disimpan dalam lemari es apabila tidak langsung digunakan. 

(Gambar 3.4) 

A B C 
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Gambar 3.4 Penyaringan serbuk dengan kertas saring dan mesin penyaring 

(A) dan (B), dan hasil penyaringan dipekatkan menggunakan 

rotary evaporator (C) (Sumber: Koleksi pribadi, 2019). 

 

Untuk mendapatkan konsentrasi ekstrak kulit manggis 80% dan 100%, 

maka digunakan rumus pengenceran: 

M1 x V1 = M2 x V2 

Keterangan : 

M1 : Konsentrasi awal larutan (gr/ml) 

V1 : Volume awal larutan (ml) 

M2 : Konsentrasi kedua larutan (gr/ml) 

V2 : Volume kedua larutan (ml) 

Untuk konsentrasi 80%, sebagai berikut : 

ekstrak kulit buah manggis konsentrasi 80% diperoleh dari 0,8 ml larutan ekstrak 

kulit buah manggis 100% ditambah dengan 0,2 ml aquadest lalu dihomogenkan 

dengan vortex. 

e. Dosis Ketamin 

Dosis ketamin yang digunakan untuk menganastesi tikus secara 

intramuscular adalah 20-40 mg/kgBB (Kusumawati, 2004). Apabila dosis tersebut 

dikonversikan pada tikus, maka dosis ketamin yang digunakan adalah 0,04-0,08 

ml/200-250g BB tikus. 

f.  Adaptasi Hewan Coba 

a) Sampel tikus wistar jantan diadaptasikan terhadap lingkungan kandang 

dan diberi makanan standar Turbo serta air minum setiap hari secara ad 

libtium selama satu minggu sebelum diberikan perlakuan di Laboratorium 

Biomedik Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember. 

A B C 
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b) Tikus wistar dengan berat 200 – 250 mg sebanyak 48 ekor dan dibagi 

dalam dua kelompok kontrol dan perlakuan. Kontrol negatif (-) adalah 

aquadest steril, kontrol positif (+) adalah NaOCl 2,5%, dan kelompok 

perlakuan yaitu ekstrak kulit manggis 80% dan 100%, dan diamati 

berdasarkan pengamatan hari kesatu, ketiga, dan ketujuh dengan masing-

masing 16 ekor tikus. 

g. Penentuan Panjang Rata-Rata Gigi Hewan Coba 

Dilakukan perhitungan panjang rata-rata gigi tikus dengan cara sebagai 

berikut : 

1) Empat ekor tikus wistar yang tidak digunakan didekaputasi  

2) Gigi molar satu (M1) rahang bawah kanan setiap ekor tikus diekstraksi 

dengan alat ekskavator dan sonde setengah lingkaran 

3) Keempat gigi M1 yang telah diekstraksi, dilakukan pengukuran 

panjang gigi sebenarnya 

4) Untuk mencari panjang rata-rata gigi tikus dengan rumus: 

Prata2 = T1 + T2 + T3 + T4 

    4 (jumlah sampel) 

Prata2 = 3 + 3 + 3 + 3 

            4  

= 3mm 

Setelah ditemukan panjang rata-rata gigi tikus, tikus yang akan diberi 

perlakuan nantinya menggunakan pacuan panjang rata-rata dan akan dilebihkan 

±2mm agar mencapai ke jaringan periapikal jika bahan irigasi tersebut 

dipaparkan. 

3.7.2 Tahap Perlakuan Hewan Coba 

a. Menyiapkan tikus difiksasi dengan posisi tengkurap pada meja. 

b. Menganastesi tikus pada kaki secara intra muscular dengan obat anastesi 

berupa Ketamin HCL sebanyak 0,04 – 0,08 ml/ 200-250 g BB tikus untuk 

setiap satu ekor tikus. (Gambar 3.5) 
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Gambar 3.5 Perlakuan anastesi secara im pada kaki tikus (Sumber: Koleksi 

pribadi, 2019). 

c. Tikus yang sudah dianastesi diposisikan pada dental rat chair. (Gambar 

3.6) 

  
Gambar 3.6 Memposisikan tikus di dental rat chair (Sumber: Koleksi pribadi, 

2019). 

d. Meretraksi pipi tikus dengan menggunakan burnisher, kemudian daerah 

kerja diasepsis dengan menggunakan cotton pellet yang ditetesi dengan 

alkohol 70%.  

e. Membuat access opening pada oklusal gigi molar 1 regio kanan rahang 

bawah tikus menggunakan round bur no.801 (Edenta) hingga perforasi 

pulpa (kedalaman dilebihkan ±2mm). (Gambar 3.7) 

  

Gambar 3.7 Pengeburan gigi tikus (A), cavity entrance (B) (Sumber: 

Koleksi pribadi, 2019). 
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f. Selanjutnya dilakukan ekstirpasi pulpa menggunakan jarum Ekstirpasi 

warna ungu (jarum ekstirpasi terkecil) dengan kedalaman dilebihkan 

±2mm. (Gambar 3.8) 

  

Gambar 3.8 Gigi tikus yang diekstirpasi menggunakan jarum 

ekstirpasi ungu (Sumber: Koleksi pribadi, 2019) 

  

g. Diirigasi menggunakan aquadest steril 0,25 ml dan dikeringkan 

menggunakan cotton pellet dan paper point. (Gambar 3.9) 

   

Gambar 3.9 Irigasi menggunakan aquadest (A) dan mengeringkan 

menggunakan cotton pellet (B) (Sumber: Koleksi pribadi, 

2019). 

  

h. Selanjutnya, tikus siap diberi perlakuan dengan paparan bahan irigasi 

selama preparasi saluran akar. 

Perlakuan Ekstrak Kulit Manggis 100% 

- Preparasi saluran akar gigi tikus sesuai panjang kerja 3mm (kedalaman 

dilebihkan ±2mm) menggunakan File (dentsply) no.06, diirigasi 

dengan ekstrak kulit manggis 100% menggunakan disposable syringe 

selama 10 detik, selanjutnya diirigasi dengan aquadest steril sebanyak 

0,25 ml. Preparasi dilanjutkan menggunakan File no. 08, no.10 dan no. 

15 dengan cara kerja yang sama seperti diatas. (Gambar 3.10) 

A B 

A B 
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Gambar 3.10 Preparasi menggunakan File no.06 (A), irigasi 

menggunakan ekstrak kulit manggis 100% (B) dan 

preparasi menggunakan File no.15 (C) (Sumber: Koleksi 

pribadi, 2019). 

  

- Setelah selesai preparasi dengan menggunakan File no.15 kavitas 

dikeringkan menggunakan cotton pellet dan paper point yang dipotong 

pendek sesuai panjang saluran akar, kemudian ditumpat sementara 

menggunakan caviton. 

Perlakuan Ekstrak Kulit Manggis 80% 

- Cara kerja sama seperti diatas dengan menggunakan bahan irigasi 

ekstrak kulit manggis konsentrasi 80%. 

Perlakuan NaOCl 2,5% 

- Cara kerja sama seperti diatas dengan menggunakan bahan irigasi 

NaOCl 2,5%. 

Perlakuan sterile aquadest 

- Cara kerja sama seperti diatas dengan menggunakan bahan irigasi 

sterile aquadest. 

i. Tikus ditunggu hingga sadar kemudian dilepas bergantung dari kelompok 

waktu yang terdiri dari hari kesatu, ketiga, dan ketujuh. Tikus diberi 

makan pellet (Turbo) dan minum sehari 2 kali menggunakan dot yang 

dipasang pada kandang. 

j. Setelah hari kesatu, ketiga, dan ketujuh, tikus di anastesi lagi. Siap untuk 

dilakukan dekaputasi. (Gambar 3.11) 

A B C 
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Gambar 3.11 Proses anastesi tikus sebelum dekaputasi (Sumber: 

Koleksi pribadi, 2019). 

  

k. Setelah didekaputasi, dilakukan pengambilan jaringan. Pengambilan pada 

gigi molar satu sampai gigi molar tiga. (Gambar 3.12) 

 

 

 

 

 

 

 

3.7.3 Tahap Pembuatan Preparat Jaringan dan Pewarnaan Jaringan 

3.7.3.1 Persiapan Sediaan Jaringan Histologi (Kurnia dkk., 2015) 

a. Pengambilan jaringan dengan memotong rahang bawah kanan tikus 

dari mesial gigi molar 1 sampai distal gigi molar 3 yang telah diberi 

perlakuan. 

b. Jaringan lunak dipisahkan dari jaringan keras dipisahkan menggunakan 

gunting bedah dan pisau bedah. 

c. Jaringan difiksasi dengan menggunakan larutan buffer formalin 10% 

selama minimal 12-18 jam. Selanjutnya jaringan didekalsifikasi 

menggunakan larutan asam formiat 10% selama 7 hari. (Gambar 3.13) 

 

 

 

Gambar 3.12 Pemotongan jaringan gigi M1-M3 kanan rahang bawah 

(Sumber: Koleksi pribadi, 2019). 
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Gambar 3.13 Fiksasi menggunakan larutan buffer formalin 10% (A), 

dekalsifikasi dengan asam formiat 10% (B) (Sumber: 

Koleksi pribadi, 2019). 

  

d. Setelah 7 hari, memeriksa jaringan pada bagian permukaan 

mahkota gigi menggunakan jarum untuk memastikan jaringan 

keras sudah melunak. 

3.7.3.2 Tahap Pemrosesan Sediaan Preparat Histologi Jaringan 

a. Melakukan dehidrasi dimulai dengan mencelupkan jaringan ke dalam 

alkohol 70% selama 15 menit, 80% selama 1 jam, 95% selama 2 jam, 

dan 100% selama 3 jam. 

b. Melakukan clearing menggunakan bahan xylol sebanyak 3 kali pada 3 

tabung yang berbeda dengan ketentuan waktu 1 jam pada tabung 

pertama dan 2 jam pada masing-masing tabung kedua dan ketiga. 

c. Melakukan impregnasi dengan cara jaringan dibungkus dengan kertas 

saring agar xylol terserap ke dalam kertas saring. Jaringan dimasukkan 

ke dalam paraffin dengan suhu 56-60
o
C selama 2x3 jam agar terjadi 

proses infiltrasi bahan embedding ke dalam jaringan. 

d. Selanjutnya adalah embedding, dilakukan penanaman jaringan ke 

dalam suatu balok yang berisi bahan embedding yaitu paraffin dan 

paraffin ditunggu sampai membeku. 

e. Setelah paraffin membeku, dilakukan penyayatan balok paraffin 

menggunakan mikrotom dengan ketebalan 4-6 µm. Arah pemotongan 

yaitu dari mesial gigi molar 1 sampai distal molar 3 pada rahang 

bawah yang diberi perlakuan. Sayatan dilakukan pada daerah yang 

mendekati dengan jaringan periapikal. Sayatan ditampung ke dalam 

waterbath dengan temperatur 56-58
o
C. Kemudian sayatan ditunggu 

sampai mekar. 

A B 
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f. Sayatan yang sudah mekar diambil menggunakan kuas dan diletakkan 

pada object glass yang telah diolesi dengan meyer egg albumin, 

dikeringkan dengan suhu 30-35
o
C minimal selama 12 jam. 

3.7.3.3 Pewarnaan Hematoksilin dan Eosin 

a. Pengecatan preparat jaringan dilakukan dengan tahapan deparafinisasi 

dengan memasukkan ke dalam xylol selama 2-3 menit lalu diulangi 

dengan memasukkan kembali ke dalam wadah yang berbeda selama 2-

3 menit. 

b. Rehidrasi dengan menggunakan alkohol 100% dan 95% selama 3 

menit. 

c. Preparat dibilas dengan air mengalir selama 10-15 menit. Pewarnaan 

preparat dengan cara direndam dalam Hematoxillin Mayer’s selama 15 

menit. 

d. Bilas ulang dengan air mengalir selama 20 menit. 

e. Preparat direndam eosin selama 15 detik sama 2 menit. 

f. Dehidrasi dengan alkohol konsentrasi 95% dan 100% masing-masing 

selama 2-3 menit sebanyak 2 kali dalam wadah yang berbeda. 

g. Masukan preparat ke dalam xylol tiga kali masing-masing 3 menit 

dengan wadah yang berbeda. 

h. Selanjutnya, mounting dengan cara meneteskan cairan Entellan ke 

preparat lalu ditutup dengan deck glass.(Gambar 3.14) 

  

Gambar 3.14 Preparat jaringan (Sumber: Koleksi pribadi, 2019). 

 

3.7.3.4 Tahap Perhitungan Jumlah Makrofag 

1. Daerah perhitungan penelitian dilakukan pada jaringan periapikal. 
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2. Menggunakan lensa obyektif pada mikroskop binokuler yang telah 

diteteskan minyak emersi di atas preparat pembesaran 400x. 

3. Perhitungan dimulai dari daerah jaringan periapikal kiri atas sampai bawah 

preparat kemudian digeser kekanan, ke atas sampai ke bagian bawah 

kanan sampai ke atas, agar semua lapang pandang terlihat. Perhitungan 

didapat dengan menjumlahkan ketiga bagian kemudian diambil rata-

ratanya. 

4. Mencatat hasil pengamatan dari jumlah makrofag. Makrofag merupakan 

sel fagosit yang berukuran relatif besar yaitu 30 mikrometer. Dengan 

mikroskop binokuler terlihat bahwa sitoplasma dari sel seperti sebuah 

kantung yang penuh dengan granula dikarenakan terdapat begitu banyak 

lisosom dan mitokondria. 

 

3.8 Analisis Data 

 Data yang diperoleh dianalisis menggunakan software pengolahan data 

statistik yaitu SPSS. Uji normalitasnya menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov 

dan uji homogenitasnya dengan uji Levene. Data yang diperoleh normal dan 

homogen, maka analisa data menggunakan uji parametrik yaitu Two Way Anova 

dengan tingkat kepercayaan 95% (p<0,05) kemudian diuji dengan uji Least 

Significance Different (LSD) untuk mengetahui adanya perbedaan tiap-tiap 

kelompok.  
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3.9 Alur Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

Tikus difiksasi dan dianastesi 

dengan Ketamin sebanyak 1 ml 

Meretraksi pipi tikus dan daerah kerja 

diasepsis dengan alkohol 70% 

Membuat access opening pada oklusal gigi M1 RB 

hingga perforasi pulpa (kedalaman ±1 mm) 

Pulpa diekstirpasi dengan jarum ekstirpasi (kedalaman ±2 mm) 

Irigasi saluran akar dengan 

aquadest steril 

PSA dengan 

irigasi EKM 

100% 

PSA dengan 

irigasi EKM 

80% 

PSA dengan 

irigasi NaOCl 

2,5% 

PSA dengan 

irigasi 

aquadest steril 

Gigi ditumpat sementara dengan caviton 

Tikus ditunggu sadar, kemudian dilepas 

Siap dilakukan dekaputasi sesuai dengan 

sampel hari ke-1, ke-3, dan ke-7 

Keterangan : 

EKM: Ekstrak Kulit Manggis 

PSA: Preparasi Saluran Akar 

 

Preparasi Saluran Akar menggunakan File 

(denstply) no.06, 08, 10, dan 15. 

Dilakukan pembuatan dan pewarnaan preparat 

jaringan menggunakan pewarna Hemaktosilin-eosin 

Pengamatan dan perhitungan jumlah sel 

makrofag 

Analisa Data 
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BAB 5. KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

Penelitian yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa : 

a. Irigasi EKM dan NaOCL pada saluran akar gigi tikus wistar dapat 

memicu kemunculan sel makrofag pada jaringan periapikalnya. 

b. Jumlah sel makrofag pada jaringan periapikal tikus wistar paling 

sedikit setelah diirigasi Ektrak kulit Manggis 80 % dibanding 

kelompok EKM 100% dan NaOCL, tetapi tidak berbeda bermakna. 

 

5.2 Saran 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan saran yang dapat 

diberikan sebagai berikut : 

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang bahan irigasi alami ekstrak 

kulit buah manggis dengan kandungan xanthone murni. 

2. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang menjadikan ekstrak kulit 

manggis sebagai obat antiinflamasi dengan sediaan lain. 

3. Perlu uji in-vivo pada spesies lain hewan coba selain tikus wistar untuk 

melihat adanya efek inflamasi.  
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Lampiran A. Alat dan Bahan Penelitian 

 

A.1 Alat dan Bahan untuk Pembuatan Ekstrak Kulit Manggis 

             

 

 

             

 

 

                

Buah Manggis Tampah Ayakan 80 mesh 

Pisau Stainless Steel Timbangan Digital Beaker glass 

Gelas Ukur Corong Kaca Kertas Saring 
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Rotary evaporator Wadah tertutup (Toples) Labu evaporasi 

Blender Cawan petri Spatula kaca 
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A.2 Alat dan Bahan untuk Perlakuan Hewan Coba 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

  

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Disposible Spuit 1 cc Xylazine 

Ketamin 

Tikus Wistar Jantan 

Disposible syringe (30G) Ekstrak Kulit 

Manggis 

Matabur Edenta Dental rat chair 

Micromotor dan 

handpiece 
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A.3 Alat dan Bahan Proses dan Pembuatan Preparat Jaringan 

 

 

 

 

 

 

      

 

 

              

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

 

                 

Tempat Jaringan  

Auto Processing  Inkubator  

Freezer 
Blok Jaringan 

Mikrotom Waterbath 37
0
C 

Slide warmer 
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A.4 Alat dan Bahan Pewarnaan dan Pengamatan Preparat Jaringan 

 

  

 

 

 

Mikroskop Cahaya  
Preparat Jaringan 

1. Xylol   7. Enelan 

2. Etanol   8. Eosin 

3. Alkohol 100%  9. Mayer’s hematoksilin 

4. Aquadest steril  10. Object glass 

5. Alkohol 70%  11. Deck glass 

6. Asam formic 10% 
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Lampiran B. Rata-rata Hasil Jumlah Sel Makrofag 

 Pengamatan hari ke-1 

Kelompok Tikus Pengamat1 Pengamat2 Pengamat3 Rata-rata 

Aquadest 

K(-) 

1 1 3 1 1,6 

2 2 1 1 1,3 

3 2 3 2 2,3 

4 2 2 1 1,6 

NaOCl 2,5% 

K(+) 

1 1 2 1 1,3 

2 1 2 1 1,3 

3 2 2 1 1,6 

4 1 2 1 1,3 

EKM 80% 

1 1 1 1 1 

2 2 2 1 1,6 

3 2 2 1 1,6 

4 1 1 1 1 

EKM 100% 

1 2 1 2 1,6 

2 1 2 2 1,6 

3 1 1 1 1 

4 2 2 1 1,6 

 

 

 Pengamatan hari ke-3 

Kelompok Tikus Pengamat1 Pengamat2 Pengamat3 Rata-rata 

Aquadest 

K(-) 

1 3 2 1 2 

2 1 2 2 1,6 

3 3 2 1 2 

4 1 2 3 2 

NaOCl 2,5% 

K(+) 

1 3 2 2 2,3 

2 2 1 2 1,6 

3 1 2 1 1,3 

4 2 1 3 2 

EKM 80% 

1 1 1 1 1 

2 1 2 2 1,6 

3 2 2 1 1,6 

4 3 1 2 2 

EKM 100% 

1 3 2 2 2,3 

2 3 2 1 2 

3 1 1 3 1,6 

4 2 1 1 1,3 
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 Pengamatan hari ke-7 

Kelompok Tikus Pengamat1 Pengamat2 Pengamat3 Rata-rata 

Aquadest 

K(-) 

1 2 2 1 1,6 

2 2 1 2 1,6 

3 1 1 2 1,3 

4 1 2 2 1,6 

NaOCl 2,5% 

K(+) 

1 1 1 2 1,3 

2 2 1 1 1,3 

3 1 2 1 1,3 

4 2 2 2 2 

EKM 80% 

1 1 1 1 1 

2 1 1 1 1 

3 1 2 1 1,3 

4 1 1 2 1,3 

EKM 100% 

1 1 2 2 1,6 

2 1 2 2 1,6 

3 1 1 1 1 

4 1 1 1 1 
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Lampiran C. Analisis Data 

C.1 Uji Normalitas Kolmogorov-Smirnov 

 
C.2 Uji Homogenitas Levene 

 
C.3  Uji Parametri Two-Way Anova 
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C.4 Uji LSD (Least Significant Difference) 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


83 

 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


84 

 

 

 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


85 

 

 

 

Lampiran D. Sertifikat Ethical Clereance 
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Lampiran E. Surat Identifikasi Tanaman 
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Lampiran F. Surat Ijin Penelitian 

F.1 Surat Ijin Laboratorium Biomedik FKG Universitas Jember 
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Lampiran F.2 Surat Ijin Penelitian Peminjaman Alat 
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Lampiran F.3 Surat Ijin Laboratorium PA FKG Universitas Jember 
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