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MOTTO

“©an Dia tetap be rsamamu (mengawasimu ) dimanapun Kamu
berada dan Allah Maha Menatap apa yang Ramu Kerjakan”
(QS Al-Hadid : 4)

“There will be no progress if you Keep on doing exactly the
same way”

Lebif baik terfambat memulai daripada menyesal Rarena tidak
pernah memulai (Satria Hadi Lubis)

Kita tidak berada disini untuk bermain-main dan bermimpi.
Kita punya tugas yang berat yang harus dikerjakan dan
beban-beban yang harus diangkat. Jangan menghindar dari
perjuangan-hadapilah. Berjuang adalah Rarunia Tufian

If You don’t change, you'll die

Bukanlah ilmu itu Remahiran bercerita, tetapi ilmu itu

(menimbulkan) takwa pada Tufian
(Abdullak bin Mas'ud . Ra)

“ARu tidaKk bisa melakukannya” tidak pernafi menyelesaikan
apapun. “Akan kucoba” telah mewujudRan hal-hal yang
menakjubRan (George Bunhem)
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1. Semua pihak y g wrut memberikan dukungan. baik monl maupun

materil dalam penyusunan Karva Tulis Himiah ini.

Penulis berharap semoga Karya Tulis lmiah ini dapat menambah
wawasan dan n=ngetahuan bagi semua pihak schingga membawa perubahan
ke arah yang lebih baik.

Jember, Juni 2004

Penulis
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Nur Azizah, 981610101040, Fakultas Kedokteran Gigi, Universitas Jember,
Pengaruh  Air Garam Hangat, Larutan Hidrogen Peroksida 3% dan
Triclosan 03" Terhadup Pertumbuhan Streptococcus mutans, dibawah
bimbingan drg. 1. A. Gunadi, M. S., Ph.D (DPU) dan drg Didin Erma , M.
Kes (DPA)

Karies gigi rerupakan penyakit vang multifaktorial melibatkan 2igi
(hosi), substrat, mik -oorganisme dan waktu. Bakteri penyebab utama Karies gigi
adalah S. mutans. Pznanganan penyakit karies gigi tidak hanya secara kuratif tapi
Juga preventif. Salah saru penanganan secara preventif adalah berkumur. Berbagai
obat kumur diantarany: adalah pasta gigi vang mengandung wriclosan, air garam
hangat, se 1a hidrogen peroksida, diduga mempunyai dava antibakteri yang dapat
mengganggu pertumbuhan dan metabolisme bakteri. Tujuan penelitian ini untuk
mengetahui pengaruh < ir garam hangat, larutan hidrogen peroksida 3%, dan
triclosan 0.3% terhadap S. mutans dan mengetahui besar perbedaan daya hambat
S. mutans antara larutan air garam hangat, larutan hidrogen peroksida 3%. dan
triclosan 0.3%.

Jenis penelitian ini adalah eksperimental laboratories dengan rancangan
eksperimental sederhana. Prosedur penelitiannya yaitu bakteri S. mutans ditanam
pada media agar 7rypion -Yeast extract [.-( Vstein. Kertas saring berbentuk bulat
yang mengandung air zaram hangat, larutan hidrogen peroksida 3%, dan
triclosan 0,3% diletakkan diatasnya, diinkubasi pada suhu 37" C selama 24 jam.
Lalu diamati dan hasil pengamatan dianalisis dengan uji anova satu arah
dilanjutkan dengan uji Tukey HSD. Hasil penclitian menunjukkan bahwa ketiga
bahan tersebut memiliki daya antibakteri yang ditunjukkan dengan adanva zona
hambatan di sekeliling keras sarin>. Pada uji Anova satu arah terdapat perbedaan
bermakna (P<0,05) daye antibakteri dari Ketiga bahan tersebut, dan dari hasil uji
lanjut Tukey HSD didapatxan baliwa terdapat perbedaan yang bermakna (P<0.05)
pada seluruh kelompok perlakuan kecuali antara kelompok Hidrogen peroksida
3% dengan air garam .angat scria air garam hangat dengan aquades. 7riclosan
memiliki daya antibakteri terbesar diantara kedua bahan vang lain. Hal ini
discbabkan sifat bahan cloxi‘enol merupakan bahan antimikroba dari golongan
fenol yang memiliki aktifitas terhadap semua bakteri yang terbesar yang dapat
ditimbulkan dalam plak. Begitu pula dengan hidrogen peroksida. terjadi proses
oksidas! yang dapat menyebabkan kerusakan sel bakteri dan mengakibatkan
kema'ian sel. Air garam hangat Juga berpengaruh terhadap daya hambat S. murans
karena dapat mengganggu membran potensial dinding sel bakteri sehingga
mengakibatkan hematom sel bakteri. Kesimpulan yang didapatkan dari hasil
penelitian berupa adanya daya antibakteri yang terdapat pada rriclosan 0,3%,
Hidrogen peroksida 3% dan air garam hangat. Dan rriclosan merupakan bahan
yang memiliki daya antibakteri paling besar dibanding kedua bahan uji yang lain.

XHi
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Prevalensi karies gigi di negara berkembang memngkat dengan cepat sesuai
dengan meningkatnya popularitas gula halus. Prevalensi karies dan penvakit
periodontal di Indonesia viencapai 80% dart jumlah penduduk dan usaha untuk
menanggulanginy.. beluni mendapat hasil yang nyata. Hasil peneliian Kuntari
dkk. menyatakan bahwa di Surabaya. nilai PHPI (Patieny Hvgiene Performance
Index) anak usia 4-0 tahun meningkat, vang berarti bahwa kebersihan giginya
rendah. Apabila k-acaan ini tidak diperhatikan maka keparahan Karies akan
bertambah. Keparalan aries 2igi akan menyebabkan pulpa terbuka dan menjadi
infekst ya ¢ akan mer jadi fokus infeksi bagi gigi-gigi sekitarnya dan bagt organ
tubuh I innya (Widjiasti ti, 2000).

Menurut  Widjiastuti  (2000). karies gigl merupakan  penvakit yang
multifaktorial melibatkan gigi (host), substrat, mikroorganisme dan waktu. Untuk
terjadinya karies gigi, kolonisasi dari bakteri kariogenik diatas permukaan gig
mempunyai peranan yang cukup penting. Bakteri penyebab utama karies gig
adalah S. mutans. Bakteri S, mutans mampu memetabolisme karbohidrat menjadi
asam, sehingga menurunkan pH.

Langkah pertama yang penting pada karies adalah pembentukan plak pada
permukaan  email yang keras dau halus Plak ini terdiri atas endapan gelatin dari
glukan yang mempunyai berat molekul besar, disini bakteri penghasil asam
melekat pada email nolimer karbohidrat (glukan) tertentu dihasilkan oleh
Sireptococcus (S, mu.ans. Peptostreptococcus), mungkin melalui kerjasama
dengan Actinomycetes. Terdapat korelasi yang kuat antara adanya S murans
dengan karies pada tempat-tempat khusus di email. Langkah kedua vang penting
pada bertukan karies adalah pembentukan sejumlah besar asam (pH 5,0) dari
karbohidrat oleh Streptococcus dan Lactobacillus dalam plak. Konsentrasi asam
yang inggi mengakibatkan demineralisasi email yang berdekatan dan
menimbulkan karies (Kriswa 1dini. 2000)
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Berdasarkan data-data diatas maka penyakit Karies gigi masth memerlukan
penanganan yvarg cukup serius. Penanganan penvakit karies gigt ini sebaiknya
tidak hanya secora kuratif tetapt juga preventif. Pembersihan secara mekanis
dengan sikat gigi merupakan  cara  vang paling  efektif. guna mencegah
berk mbangnya pcnvakit periodontium lebih lanjut. Kurangnya motivasi dan
pengetahuan  penderita, menyebabkan penderita tidak melakukan pembersihan
mekanis dengan sempurna, Dengan keterbatasan- keterbatasan ini dibutuhkan obat
Kumur yvang diharapkan d pat mengurangr ahumulasi plak supragingiva dan plak
subgingiva, guna nenceah serta menurunkan terjadinya gingivitis (Soeroso.
1997). Berkumur dengan bahan yang mengandung antisepuk bertwuan untuk
menurunkan “oloni o kteri dalam rongea mulut dan mengobati infeksi rongga
mulut, seperti gingivi.is, periodontitis, radang tenggorok, stomatitis dan untuk
mencegah terjadinya plsk karies gigi (Laksminingsih, 2001).

Bcrbagar obat Fumur banyak digunakan pada saat sckarang ini diantaranya
adalih Hbat kumur var,» mengandung triclosan, air garam hangat serta hidrogen
peroksida (H20,) Pen.akaian air garam hangat sebagai obat kumur mampu
menghambat pertumbuhan mikroorganisme serta dapat membersihkan sisa-sisa
makanan. Selain itu air garam hangat tidak mengiritasi Jaringan. tidak bersifat
toksik  murah harganya serta mudah didapat (Soeroso, 1997). Gootschin
menyatakan adanva penurinan skor plak 34.5% setelah berkumur sodium klorida
0,16% selama 5 hari. Campuran yang dianjurkan adalah sat sendok teh garam
dilarutkan dalam satu gelas air hangat. [arutan garam pada konsentrasi tinggi
dapat mematikan pertumbuhan bakteri dengan cara menarik air dari sel
mikroorganisme tersel,it. Sedangkan temperatur hangat berperan dalam
meningkatkan vaskularisasi gingiva,

Begitu pula den:ran penygunaan (riclosan dan hidrogen peroksida (H20,),
keduanya mempunyai daya antibakieri yang dapal menganggu pertumbuhan dan
metabolisme bakteri. Senyawa antimikrobial vang banyak ditambahkan dalam
pasta gigi saat ini adalah triclosan, karena dari hasil penelitian pemakaiannya
dalam pasta gigi dapat mengurangi akumulasi plak ( Kanzil dan Santoso. 2002).

Jenkins dalam Boel (2000) juga melaporkan bahwa kombinasi triclosan dengan
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konsentrasi 0.1% dapat menghambat pertumbuhan S, muans secara bermakna
setelah peraakatan selama 7 hari [/ rclosan pada konsentrasi kurang dari 1%
mempunyai kemampuan scbagai antimikroba tetapi bila konsentrasinya lebih dari
5% maka akan bersifat toksik dengan cara mengiritasi jaringan. Begitu pula hasil
penelitian Singh dkk dalam Gjermo dan Saxton (1991) vang membuktikan bahwa
triclosan 0,3% (ejadi penurunan indeks plak sctelah pemakaian sclama enam
minrgu.

Dalam penelitian Wennstrom dan Lindhe mengatakan bahwa terjadinya
skor plak aan skor gingivitis setelah berkumur-kumur dengan larutan yang
mengandung H,O, 3% se'ama dua minggu dengan frekuensi pemakaian tiga kali
schari. Larutan 1 ), sering digunakan di klinik periodontologi FRG Ul sebagai
obat kumur untuk penyembuhan gingivitis (Socroso. 1997).

Berpedoman dari penelitian vang membuktikan bahwa Ketiga bahan
tersebut mempunya: andungan vang dapat berfungsi sebagai bahan antibakieri.
maka peneliti ingin me.eliti apakah ketiga bahan tersebut juga mempunyai dava
antibakteri terhadap pertumbuhan S. murans vang mempunyai peran paling besar

dalam proses karies giy i.

1.2 Rumusan masalah
Berdasarkan latar belakang tentang efektifitas pengunaan bahan-bahan diatas.
maka permasalahan yang akan dirumuskan adalah sebagai berikut:
/. Bagaimana pengaruh larutan air garam hangat, H;O, 3% dan r1closan 0.3

% terhadap pertumbuhan S. musans”

)

Bagaimana perbedaan daya antibakteri antara larutan air garam hangat.

Hy02 3% dan triclosan 0.3% terhadap pertumbuhan S. mutans

1.3 Tujuan Penelitian
/. Untuk menget:hui pengaruh larutan air garam hangat. H-O, 3% dan

triclosan 0.3% terhadap pertumbuhan 8. mutans.

(]

Mengetahui besar perbedaan daya hambat S. muwans antara larutan air

garam hangat, H,0, 3% dan triclosan 0.3%.
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1.4 Manfaat Penelitian

Dengan penelitian ini diharapkan dapat bermantaat bagi masvarakat dan
tenaga medis tentang dava antibakieri dari 1ric/osan, air garam hangat sena H>0O,
dalam mcugliaunbal pertumbuhan S mtany sehingga dapat dimantaathan sehagan

salah satu aiternatif untuk campuran komposisi obat kumur,
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IL TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Karies

Karies gigi adalah penyakit vang paling sering dijumpai dalam rongga
mulut. Yang dimaksudkan dengan karies gigi adalah suatu proses patologis
Jaringan Keras gigi (email, dentin dan sementum) vang terjadi karena adanva
interaksi pelbagai faktor (multi faktor) dalam rongga mulut. Ada empat faktor
wtama yany merupakan penyebab terjadinva karies Keempat  faktor tersebut
adalah gigs dan saliva, mikroorganisme, substrat (diet) serta wakiu yang
diperlukan untuk terjadinva karies gigi (Lestari, 1996). Faktor-faktor tersebut
berinteraksi, ben aitan dan mempunvai peranan masing-masing yang tertentu.
Proses terjadinya Kanes pada gigi dimulai dengan terjadinva  demineralisasi
Jaringan keras gigi yang kemucian diikuti dengan terjadinya kerusakan bahan
orgamk gigr Jaringan keras pigi vang terdemineralisasi scbapal akibat adanya
asam hasil fermentasi karbohidrat olch mikroorganisme, akan menjadi larut dan
rusak. Hal ini kem 1dian ditkuti dengan kerusakan bahan organik gigi akibat enzim
- enzim yang bersifat proteolitik vang dihasilkan oleh pelbagai jenis
mikroorganisme. Akibat lebih lanjut adalah terjadinya invasi mikroorganisme.
yang kemudian daj at ditkuti dengan kematian gigi dan penycbaran infeksi ke
dalam jaringan periapikel ( Brotosoetarno. 1997),

Selain keemipal faktor utama vang mempengaruhi terjadinya karies gigi
tersebut <! atas, maxa faktor lingkungan seperti peran saliva Juga sangat
menentukan. Dalam kcadaan normal. gigi geligi selalu dibasahi saliva. Saliva
mempunyai fungsi yang sangat bervariasi terutama dalam proses terjadinya karies:

1. Aktivitas pendapar (buffer activity)

2

Peluang terjadinya plak
3. Sumber nutrisi mi'‘iroorganisme
4. Penempelan dari iuikroorganisme ke gigi

5. Fungsi antibakterial (Brotosoetarno. 1997).

Ln
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2.2. Hidrogen Peroksida

Hidrogen peroksida. seng peroksida. kalium permanganat adalah oksida-
oksida yang melarutkan dan melepaskan oksigen. Pada umumnya senvawa ini
merupakan bahan-bahan antiseptik yang terbatas pemakaiannya (Djais.1975).
Hidrogen peroksida merupakan senyawa pengoksidasi vang sering dipergunakan
sebagai antimikroba. Hidrogen peroksida digunakan untuk mencuci luka dan
penghilang bau badan pada kadar 1-3°, (Siswandoro, 2000). Sedang pada
Konsentrasi 1.5% digunakan sebagai obat kumur. tetapt pemakaian berulang akan
menyebabkan hipertropi papila filiformis dan akan hilang dengan sendirinya bila
pemakaian dihcnlukem (Syamsair, 1994) Pada konsentrasi 3-0% substansi ing
merupakan desinfektan yang szmg;‘n baik. tdak korosif untuk kebanyvakan material
dan tdak rienivggalkan residu (Fischman datam Nugroho dan Herwana, 1989),
Hidrogen perok-ida sering  dipergunakan sebagai obat kumur pada stomatitis
dalam ki dar laruian 3%, Oksigen aktif vang dibebaskan bersitut toksik terhadap
bak. i anaerob yaig mempunyai hubungan dengan infeksi dalam mulut (Djais,
1975).

Hampir semua mikroorganisme  dimusnahkan  oleh hirogen  peroksida.
Meckanisme kerjanya vai' 1 terjadinya penguraian hidrogen peroksida dengan
melepaskan oksi o akif Jika bersentuhan dengan jaringan vang luka atau
mukosa. Pelepasan tersebut oleh karena adanya enzim katalase dalam sel
(William, 1996). Pci akaian hidrogen peroksida untuk Jangka waktu lama Juga
tidak dianjurkan, baiona mempunyai efek toksik terhadap manusia atau host.
Efeknya berupa proses peroksidéise terhadap membran sel vang terkena. Dalam
aktifitasny a hidrogen neroksida dan produk oksigen lainnya dapat menimbulkan
radikal vang lebih toksk lagi. Pemakaian hidrogen peroksida dalam Jangka waktu
lama dapat mengakiba.kan timbulnya kelainan pada lidah disebut black hairy

tongue dan dapat hilang bila pemakaian di hentikan (Soeroso, 1997 ).
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2.3. Air Garam

Garam dapur, sehari-harinya dikenal sebagai garam konsumsi, memiliki
unsur kimia yang utama Na'. CI, yodium, ditambah senyawa kimia lainnya
seperti MgCl,. MgSO4, CaSO, vyang terikat didalamnya dan semuanya ini
memberikan efek sendin maupun terpadu. Senyawa NaCl merupakan ion-ion
Na'dan CI" di dalam tubuh menusia. Selain itu. sifat NaCl mudah larut dalam air,
isotonis dalam larutan fisiologis, antibakteri. sifat osmosa permiabilitas, dan
larutan  NaCl merupakan campuran vang stabil terhadap temperatr tinggi
(Soeparmin, 1992).

Para dokter gigi sering menganjurkan pemakaian air garam hangat Kepada
pasien-pasien gingivitis. Bila air garam yang bersifat hipertonik berkontak dengan
bakteri. maka akan menarik cairan dari dalam tubuh sel schingga menekan
kehidupan mikroorganisme tersebut. Peristiwa ini terjadi Karcna adanya peristiwa
0smosis.  Air garam hangat bertujuan membersihkan sisa-sisa makanan, zat
orgamk yeng mati dan  menghamba pertumbuhan - mikroorganisme, sedang
temperatur hangt dibutuhkan untuk meningkatkan vaskularisasi Jaringan. Sodium
klonda 0,9% aqapat melarutkan protein dan  zat-zat organik. Kcunluugan
pen: Katan air garam hangat sebaeai obat kumur untuk mengurangi bakteri rongga
mulut yaitu ndak mengiritasi Jaringan. tidak bersifat toksik, murah harganva dan

mudah didapat (Soeroso , 1997).

2.4. Triclosan

I'riclosan merupakan bahan antimikroba dari golongan fenol yang dapat
mengurangt  timbuney  plak. kalkulus  serta mencegah gingivitis.  7riclosan
memiliki aktifitas rer.iadap semua bakteri vang terbesar vang dapat ditemukan
dalam plak (Van Dar Cudera. 1991). 7riclosan yang tergolong dalam chlorinated
aromatic vang mengandung satu atau lebih benang benzen dengan satu atau lebih
atom llor dan dikeli.ingi atom karbon. Nama kimia triclosan adalah 24 4-
trikloro-2-2-hidroksi difenil eter dimana arah susunannya dapat dikatakan rumit

karena mempunyai dua cincin benzen yang mengapit satu atom oksigen, 3 atom
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klorida mengelilingi atom karbon dan satu atom hidroksi (oksigen dan hidrogen)
(Campbell, 1999).

Cl 0 Cl

OH Cl
Gambar 1. Rumus bangun 7riclosan
Keterangan:C,H:ClO; (2.4, 4 -trichloro-2 -hvdroxy-diphenil-cther)
(Sumber: Campbell, 1999)

Iriclosan merupakan zat anti mikroba golongan fenol, vang mempunyai
daya antibakteri yang berspektrum luas. Artinya triclosan mampu membunuh
bakteri gram pesitif. sram negaut, jamur maupun mikroorganisme anaerob, dan
memiliki dosis toksisitas vang rendah. Aktivitas antimikroba riclosan vaitu
dengan mengubah mekanisme pada dinding sel dengan cara menghambat
peningkatan asam amino dan asam nukleat yang dapat berakibat langsung
terhadap sintesis protein. Selain it pula dapat melisis sel bakteri (Boel. 2000).
Triclosan digunakan dalam berbagai produk seperti sabun, pasta gigi maupun obat
Rumur. Pada ro.agga mulut rriclosan mempunyai aktifitas mencegah pembentukan
plak (Boel, 200 ). 7riciosan telah digunakan sejak tahun 1960 sebagai bahan
antiseptik. Cara kerjanya vaitu dengan menghambat enzim pada bakteri vang
diguaakan untuk membangun s ruktur asam lemak pada membran sel (Easton.
2001). Triclosan dapat mengurangi  timbunan plak, kalkulus dan mencegah
gingivitis, triclosan mempunyai aktivitas antibakteri vang berspektrum luas,
mempunyar al tvitas terhadap semua bakters yang terbesar yang dapat ditemukan
dalam plak (Wenuari dkk. 1998).

Jenkins dalam Boel (2000) melaporkan bahwa kombinasi 171c/osan dengan
konsentrasi (,1% dapat menghambat pertumbuhan S. mutans secara bermakna
setelah pemakaian selama 7 hari. 7riclosan pada konsentrasi kurang dari 1%
mempunyai keman pua 1 sebagai antimikroba tetapi bila konsentrasinya lebih dari

5% maka rkan bersif: toksik dengan cara mengiritasi Jaringan. Begitu pula hasil
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penclitian Singh dkk dalam Gjermo dan Saxton (1991) yang membuktikan bahwa
triclosan 0,3% terjadi penurunan indeks plak setelah pemakaian selama enam
minggu.

' Menurut Zuckerbraun er. al., (1998), secara in vitro triclosan merupakan
' kandungan aktif yang terdapat pada beberapa obat kumur dan pasta gigi yang
digunakan untuk mencegah dan mengobati gingivitis dan plak. 7riclosan sebagai
bahan antimikroba dalam pasta gigi setelah digunakan setiap hari selama 6 bulan
tidak menyebabkan pe ubahan populasi flora dalam rongga mulut yan g signifikan.
Berbeda dengan bahan antimikroba lain yang terdeteksi adanva perubahan flora
rongga mulut dengan meningkatkan organisme patogen oportunistik  dan
menurunkan yang predominan (Stephen er. al.. 1990),

Tabel 1. Karakteristik bahan triclosan

No Keterani:ax_:—

. Bentuk dan wamna Triclosan kristal putih

2. Identifikasi TCL

3. Titik Leleh, "C 55 - 60

4. Daya Larut Larut dalam etanol (1 mg/1 ml) pelarut
organik tetapi tidak dapat larut dalam air

5. Dava antibakteri Bakteri gram positif, gram negatif, jaunur atau
ragi

(Sumber: Ciba Specialty Chemicals Ine, 1998)

2.5. Strepiococcus
2.5.1. Defnisi Streptococcus

Streptoce cus adalah bakteri gram positif berbentuk bulat vang secara
Khas membentuk pasangan atau rantai selama masa pertumbuhannya. Beberapa
diantaranya merupakan anggoa flora normal pada manusia: vang lain
dihubungkan  dengan penyakit-penyakit penting pada manusia vang sebagian
disebabkan oleh infeksi Streptococcus. Bakteri ini menghasilkan berbagai zat

chstraseluler calam enzim (Jawetz dkk. 1992)
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2.5.2. Morfologi din ldentifikasi
A. Ciri-ziri Khas Organisme

Kokus tunggal berbentuk bulat atau bulat telur dan tersusun dalam bentuk
rantai, Kokus membelah pada bidang yang tegak lurus surmbu panjang rantai.
Panjang runtai sangat bervariasi dan sebagian besar ditentukan oleh faktor
lingkungan. Streptococcus bersifat gram positif. Namun, pada biakan tua dan
bakteri yang mati, bakteri ini menjadi gram negatif; keadaan ini dapat terjadi jika

bakteri dieramkan semalam (Jawetz dkk. 1992).

B. Biakan

Kebanyakan Streprococcus tumbuh dalam perbenihan padat sebagai koloni
diskoid dengan diameter 1-2 mm. Peptostreptococcus tumbuh pada kondisi
obligat auaerob (Jawetz dkk, 1992).

v
C. Sifat-sifat Khas Pertumbuhan
Energi terutama diperoleh dari penggunaan gula. Bakteri yang patogen
bagi manusia paling banyak memerlukan faktor-faktor  pertumbuhan.
Pertumbuhan dan hemolisis dibantu oleh pengeraman dalam COs 10% (Jawetz
dkk. 1992).

D. Variasi
Vawiast strain Streprococcus vang sama dapat menunjukkan bentuk kolom
vang berbeda. Terutama terlihat nvata diantara strain golongan A schingga

menghasilkn koloni vang pudar dan mengkilat. (Jawetz dkk, 1992).

2.6. St sptococcus mutans

S mutans dan Lactobacillus merupakan bakteri vang Kariogenik karena
mampu - memetabolisme  karbohidrat menjadi  enzim glikosiitransferase  yvang
menghasilkan energr dan asam laktat. Bakien tersebut dapat tumbuh subur dalam

suasana asam dan dapat 1ienempel pada permukaan pigi karena kemampuannva
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dapat membuat polisakarida ekstra sel yang sangat lengket dan bahan karbohidrat
vang ada dalam makanan polisukarida ini terutama terdiri dari polimer glukosa
menyebabkan terbentuknya matrik plak gigi dengan Kkonsistensi seperti gelatin
(Kidd dan Sally,1991).

S. mutans berbentuk bulat atau lonjong dengan garis tengah Kurang dani 2
um, rierupakan koki gram positif dan bereaksi dengan Katalase. Koloninva
berpasangan atau berantai, tidak bergerak dan tidak berspora. Dalam perbenihan
cair berbentuk rantai pendel. sampai panjang. Metabolismenya anaerob, namun
dapat hidup secara fakultatif anaerob. Morfologi koloninya divergen, tergantung
media yang digunakan. Walaupun pada media padat seringkali berupa koloni
kasar, koloni halus dan mukoid Juga ditemukan (Koeswardono dalain
Roeslan,1996).

S. mutans menmiliki beberapa karakteristik yang dapat dikaitkan dengan
proses terjadinya karies gigi. Bakteri ini dapat mensintesis polisakarida ekstra
seluler glukan yang tidak larut dari sukrosa dan mampu memproduksi asam laktat
melalui homofermentasi. Selain itu. S murans dapat membentuk koloni yang
melekat  dengan erat pada permukaan gigi dan lebih asidurik daripada
Streptococcus lain. Morfologi koloni S, mutans divergen tergantung media yang
digunakan. Walaupun pada media padat paling sering berupa koloni kasar. koloni
halus dan mukoid juga sering ditemukan. Pada agar mitis salivarius. koloni S
mutans bentubnya sangat cembung dan opak. Berdasarkan tipe perusakan sel
darah merah yang disebabkan oleh hemolisin, streprococcus dapat dibagi menjadi
tiga kelompok vaitu: Streptococcus hemolisis o (alfa) menimbulkan hemolisis sel
darah merah vang berakibat memudamnya warna hijau kecoklatan disekitar koloni
Streptococcus hemolisis 3 (beta) menyebabkan  hemolisis sel darah  merah
disekitar koloni, dengan menghasilkan mintakat yang sepenuhnya bening yang
didalamnya tid k tersisa warna lainnyva. Kelompok streprococcus vang ketiga
tidak memprodi \si hemolisin dan oleh Karena itu tidak mempunyai pengaruh
pada sel Jarah dalam medium agar. Anggota kelompok ini biasa disebut hemolisis

7 (tamma) (Volk dan Wheeler, ' 989,
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2.6.1. Perlekatan kuman S. mutans

Perlekatan mikroorganisme nada jaringan keras dan lunak. dilakukan oleh
struktur permukaan sel yang disebut adhesin. Adhesin mempunyai silat-sifal
seperti lektin yang megikat ke reseptor pengisi, umumnya gula. Perlekatan
adhesin permukaan sel bakteri pada permukaaan gigi dibantu oleh pelikel vang
berisi komponen saliva, cairan gusi dan bakteri (Widjiastuti, 2000).

Adhesin bak.eri bereaksi dengan aglutinin saliva manusia yang kemudian
akan membentuk plak pada permukaan gigi yang kompleks. Kolonisasi
mikroorganisme pada permukaan gigi oleh adanya interaksi spesifik yang terjadi
antara komponen-komponen pelikel pada permukaan gigi dan adhesin pada
permukaan bak*eri, disamping itu juga interaksi yang tidak spesifik yaitu adanya
interaksi  hidrofobik. Faktor—faktor yang mempengaruhi  kolonisasi adalah
komponen saliva (reseptor spesifik), adhesin permukaan bakteri ( reseptor
spesifik), interaksi hidrofobik (tidak spesifik), polisakarida ekstra seluler, fibria
pada permukaan bakteri, keadaan pertumbuhan, Ko-agregasi dan adherensi antara
bakteri — bakteri. Adhesin 8. mutans mengikat komponen saliva pada pelikel vaitu
dengan  reseptor  adhesin , yang dikenal  dengan agglutinin  saliva
(Widjiastuti, 2000).

Ada beberapa faktor yang menyebabkan S. mutans mempunyal peran
penting dalam terjadinya karies gigi antara lain:

1.8 mutans sangat dbld()[,crlli\ vaitu mempunyai Kecepatan tinggi dalam
menghasilkan asam sehm_::ga dapat menyebabkan demineralisasi hidroksi

apatit dan asidurik (tahan dalam suasana asam)

~

So muwiens  diapat membuat  enzim glukosiltransferase  (GTF) vang
menyebabkan produksi glukan dari sukrosa inj berpengaruh  dalam

perlekatan plak gigi (Lestari. 1996

-d

Secara n vitro dan pada percobaan binatang  ternyata S mutans pada
sakarosa adalah pembentuk plak yang sangat kuat (mutan) dan pada
!)in:'tung menvebabkan lebih banvak karies daripada bakteri lain (Houwink
dkk 19¢<3
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2.7 Hlipotesis
Perlakuan pember.an air garam hangat, triclosan 0.3%. hidrogen peroksida
0/ N 7
3% dalam media perbenihan berpengaruh terhadap pertumbuhan S, murens.
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1I. METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian
Jenis Penelitian i:.1 adalah penelitian eksperimental laboratoris dengan

rancangan eksperimental sederhana (postiest only control group desigi).

3.2 Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian ini (ilaksanakan di laboratorium Mikrobiologi Fakultas

Kedokteran Gigi Universitas Jember. Pada bulan Januari - Maret 2003

3.3 Variabel Penelitian
3.3.1 Variabel Beoas

a. Larutan air garam hangat
b. 1,0, 3%

c. 7riclosan 0,3%.

3.3.2 Variavel Terikat
Pertumbuhan Streptococcus mutans.

3.3.3 Variabel Terkendali
a. Suhu Inkubator
b. Waktu Inkubasi 24 Jam.

3.4 Alat dan Bahan Penelitian

3.4.1 Alat
a. Cawan petri.
b. Ose,
¢. Jangka sorong (Medesy, ltaly),
d. Inkubator,

¢ Desicctor (Duran, Germany),
t. Awoclave (Smic, Chinay.

g Disposible syringe (PT Krisna Mulia Nusantara, Jakarta)
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Gelas ukur,

Laminar Flow (Type HIE 100, RRC).

Neraca (OHAUSS, ( sermany),

Oven ( Memert, ¢ rermany),

Petridish,

Perforator,

Spektrofotometer (Spectronic 200 . Milton Roy, U/SA),

Thermolyne (Maxi \Mix I1,SA4).

3.4.2 Bahan

a.
b.

a o

Fr o™ o

Media perbenihan 7YC (Irpton Yeast ¢ vstemn) (Merck.Germanyy,
Streptococcus mutans,

Larutan air gvram hangat (Cap kapal, PT Susanti Megah: Surabaya),
H.O; 3% (Apotik Abiath: Jember)

Triclosan 0,3% (Irgacide.DP 300, ('iha Specialty Chemical: Jakarta).
Aquadest Steril,

FZ steril,

Kertas saring (Whatman, England),

Larutan standart Mac Farland 0.05.

3.5 Prosedur Penelitian

3.5.1 Tahap Persiapan

L.

ra

Mensterilkan alat

Alat dicuci dan disterilk an dalam oven selama 15 menit pada suhu 110" C
Mempersiapkan suspensi bakteri

Pada penelitian ini tidak dilakukan wji identifiksai bakteri. Bakteri S,
mutans  diperoleh dari galur mumi koleksi lab mikrobiologi FK UNAIR
dan dibiakkan di laboratorium mikrobiologi FKG UNEJ.

Cara pembuatan suspensi bakteri adalah mengambil 2 ml /7 steril

ditambal: 1  ose bakteri S muans laly dimasukkan dalam desicaror

selama 24 jam. Setelah dikocok dalam thermolyne lalu diukur tingkat
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kek ruhannya p: da spektrofotometer dengan menggunakan larutan standar

Mac Farland untu's bakteri yaitu 0.5 (panjang gelombang 560 nm) .

3. Mempersiapkan bahan
Masing-masing bahan menggunakan tiga tabung reaksi.
a. Tabung A diisi dengan air garam hangat 1,2% (3 gram garam dapur
dengan 250 ml air hungat kuku atau setara 40°C)
b. Tabung B diisi dengan H,0, 3%
¢. Tabung C diisi dengan larutan triclosan 0.3%.

d. Tabung D diisi deng an aquades steril

4. Mempersiapkan mediz bakteri

Sebanyak 4 gram TYC ditambali 100 ml aquades, dipanaskan dalam air sampai
mendidih lalu dituangkan dalam sepuluh buah Perridish. Setelah itu disterilkan
dalam autoclave sarrpai suhu 121°C selama 15 menit (Lay, 1994) lalu keluarkan
dan tungou sampai dingin. Setelah itu Petridish dibalik dan dibagi menjadi empat
bagian yang sama besar dengan menggunakan spidol, tiap bagian diberi tanda A.
B, C dan D. Bagian A untuk perlakuan air garam hangat. bagian B untuk
perlakuan H-O; 3%, bagian C untuk perlakuan triclosan 0.3% dan bagian D untuk
kontrol.

5. Mempersiapkan kertas cakram

Kertas saring dipotong menggunakan perforator berbentuk lingkaran dengan
diameter 5 mm. Lalu disterilkan selama 20 menit dalam oven dalam suhu 110°C.
Kertas cakram yang digunakan sebanyak 40 buah cakram yang dibagi untuk

empat perlakuan.
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3.5.2 Tahap perlakuan

Melakukan inkulasi takteri 8 . mutany ke dalam perbenthan TYC dengan cara
mengambil suspensi bukteri S . muians dengan syringe sebanvak 0.5 ml dan
dituangkan kedalam me'ia TYC sampai rata lalu di usapkan pelan-pelan dengan
menggunak i gigaskrin. Setelah rata kemudian diletakkan cakram steril yang
telah dinasukkan keda.em masing-masing tabung reaksi selama 60 detik yang
berisi air garam hangat, H:0, 3%. rriclosan 0.3 % dan aquades steril dan
diletakkan pada media TYC vang telah diberi tanda dibalik perricish sesuai
dengan pembagiannya. Perridish kemudian dimasukkan kedalam desicator untuk
mengkondisikan suasana fakultatif anaerob. Selanjuinya semua sampel diinkubasi

selama 24 jam dengan suhu 37° C (Lay, 1994),

3.5.3 Tahap pengamatan

a. Setelah 24 jam, cawan pe:ri dikeluarkan dari inkubator dan akan terlihat
ada pertumbuhan hakteri. Daerah vang jernih di sekeliling kertas cakram |
disebut daerah inhibisi/ hambatan (Lay, 1994).

b. Cara pengukuran zona hembatan dengan cara membalikkan cawan petri
schingga terlihat daerah inhibisi vang transparan, kemudian dengan
menggunakan jangka sorong diukur diameter kertas saring ditambah
dacrah inhibisi dan dicatat. Apabila ada diameter vang besar dan kecil
maka keduanya dijumlahkan dan dibagi dua. Misalnya didapatkan zona
humbatan yang berbentuk lonjong maka pengukuran dilakukan pada
dicmeter yang besar ‘misal a mm) dan diameter kecil (misal b mm),
kemucian dijumlahkan dan dibagi dua. Jadi diameter zona hambatan (X)=
(atb)/2 (Lay, 1994).

3.6 Analisa Data

Analisa data pada penelitian ini menggunakan metode statistik vaitu tehnik anova
one-way, dan dilanjutkan dengan uji Tukey HSD.Tingkat kepercayaan 95% (p <
0,05) untuk mengukur asosiasi atau hubungan antara 2 atau lebih variabel
kuantitatif (Soepeno, 1997),
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3.7 Kerangka Penelitian

Persiapan
| stenilisasi alat
2 suspenst kuman
3. media bakten
4 cakram
5 bahan
Cakram | Cakram 2 Cakram 3 Cakram 4
dimasukkan dimasukkan dimasukkan Dimasukkan
air garam H:0; 3% | triclosan 0,3% Aquades steri!
hangat selama 60 selama 60" Selama 60
selama 60" -

10 plcteTYC + S mutans
masing-masing dibagi 4 arca
dan diletakkan Kertas serap
vang telah diberi bahan uji

berbeda

Masukkan desicaror, diinkubasi pada t= 24 jam

:

Pengamatan dan pengukuran daerah inhibisi

‘

Analisa data

Anova one way dan uji lanjut Tukey

HSD
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IV HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Hasil
Berdasarkan  penelitian vang tclah  dilakukan  di Laboratorium
Mikrobiologi Fakv 4s Kedokteran Gigi Universitas Jember pada Bulan Januari

2003 diperoleh data sebagai berikut:

Tabel 1. Rata-rata las’l pengukuran diameter zona hambatan (mm) penearuh
triclosan ( 3% air garam. H-0, 3% dan aquades terhadap pertumbuhan

S mutans.
NO  Inclosan  HyOs 3% Air garam Aquades
0,3%
I 1790 930 5,50 500 .
2 16,70 6.00 6.30 5.00
3 17.00 5.00 6.90 5.00
4 20,00 65.30 5,50 5.00
5 18,40 3.60 5.50 5.00
6 15,40 5.00 9,80 5.00
7 16.70 540 5.50 5.00
8 16,50 .30 5.00 5.00
9 16,80 6.90 6.90 5.00
10 16,00 6,70 5.00 5.00
Total 171,40 67,50 61.90 5.00
Rerata 17,14 6,75 6,19 5,00
SD 13167 1.5299 |.4449 0000
Keterar gan:

SD: Standar Deviasi
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Berdasarkan rta-rata hasil penelitian pada pengamatan 24 jam (tabel 2) untuk
ke empat | elompoa perlakuan didapatkan rerata zona hambatan sebagai berikut:
1. Kelompok #.closan 0.3% (17.14) mm dan H>0; 3% (6.75) mm memiliki
daya anti bakteri vang lebih besar dibandingkan kelompok air garam
(6,19) inin
2 Kelompok triclosar (17, 14) memiliki dava anti bakteri vang febih besar

dibandingk | kelompok H0, 3% (6.75) mm.

4.1.1 Analisis Hasil | ¢nelitian

Berdasarkan lusil  penelitian  di  atas, selanjutnya  dilakukan  uji
Homogeneuy of Varian es ( lampiran 1). Dari hasil uji tersebut dapat diketahui
bahwa p>C 05 yang berarti data hasil penelitian pada homogenitas kelompok
samp=l n empunyai data vang homogen.

Selanjutnya dilak.kan uji analisis varian satu arah (1abel 2) dengan derajat
kemaknaan 95% (P<0,05) untuk mengetahui - kemaknaan perbedaan  empat
kelompok perlakuan.

Tabei 2. . Hasil analisis varian satu arah dari rata- rata pengukuran triclosan 03
%o, air garam. H.0O, 3% dan aquades terhadap pertumbuhan s. muzans

Sum of dl- Mean F Sig
_ square square
Antar 950,066 3 316.689 205375 000
kelompok
Dalam 55,458 36 [.541
kelompok
Total 1005,524 39
Keterangan
Sum of square : Jumleh kvadrat
dlF : Derajat bebas
F : F hitung

Mean s juare : Kuadrat tengah
Sig - Probabilitas
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Bcrdasﬁrkan tabel analisis vanan satu arah diatas. diketahui terdapat
perbedaan vang bermakna dava anu bakteri dari air garam hangat. larutan
peroksida 3% dan 7riclosan 0.3% terhadap Streprococcus  mutans pada
pengamatan 24 jar.

Urtuk mengetahui kelompok mana vang mempunyal perbedaan vang
berm. kna dan untul. membandingkan antara hasil pada kelompok perlakuan satu

dengan lainnya dilanjutkan dengan uji Tukey - HSD. vang tersaji pada tabel 3.

Tabel 3. Hasil Uji Tukey -~ HSD pada keempat kelompok perlakuan dalam
menghan hat pertumbuhan baktert Streptococcus mutans.

Kelompok sampel Lriclosan H.0; 3% Air garam  Aquades
0.3%
Triclosan 0.3% b s =
H»0; 3% *
Air garam -
Aquades L.* ‘
Keterang an:

*: berbeda sec ra bermakna (p-<0.05)

Berdasarkan hasil uji Tukey HSD menunjukkan bahwa terdapat perbedaan
vang bermakna (p<0.05) pada seluruh kelompok perlakuan kecuali antara
kelompok H,0, 3% dengan air garam. serta air garam dengan aquades, terjadi

perbedaan yang tidak bermakna (p>0,05)
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Dava antibakten darn air param hangat. 10, 3% dan irclosan 0.3%

terhadap S. muuans pada pengamatan 24 jam dapart dilihat pada gambar 2.
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Gambar 1. Diwgram batang hubungan antara rerata dava antibakteri
ir closan 03%, H.O» 3%, air garam hangat dan kontrol
terradap S, mutans pada pengamatan 24 jam.

4.2 Pembahasan

Karies merupakan suatu penyakit jaringan keras gigi vang disebabkan oleh
aktivitas suatu jasad renik dalam suatu karbohidrat vang diragikan. Bakteri utama
penyebab karies gigi adrlah Streprococcus mutans, Bakteri S mitans mampu
memetabolisme karbohidr.t menjadi asam, schingga menurunkan pH (Widpiastuti.
2000). . Penurunan pil vare berulang dalam waktu tertentu akan mengakibatkan
demineralisasi permukaan gigi vang remtan dan proses kariespun dimulai (Kidd
dan Sally, 1991).

Salah satu usaha untuk mencegah Karies gigi adalah berkumur. Berbagai
obat kumur yang balk harus memenuhi syarat dan karateristik tertentu. salah
satunya adalah baktensidal atau menghalangi pertumbuhan dan metabolisme
bakter.
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Pada penehitian ini digunakan iriclosan 00,3 %o, air garam hangat serta H,0;
3%. Pemakaian air garam hangat sebagai obat kumur mampu menghambat
pertumbuhan mikro organisme (Soeroso. 1997) Begitupun dengan penggunaan
triclosan dan - 1,0, keduanva  mempunyai daya anubakteri vang  dapat
mengganggu pertumbuohan dan metabolisme bakteri (Van Der Oudera. 1991).

Penelitian ini menggunakan metode chsperimental laboratons, uji coba
bahan lewat mekanisme 1 vifro. Data pada penelitian ini menggunakan metode
statistik yaitu tehnik anova one-way vang dilanjutkan dengan up Tukey HSD..

Ber fasarkan penelitian yang telah dilakukan pada pengamatan selama 24
Jam (tabel 2) dapat diketahui dava antibakteri dari sampel dengan melihat daerah
inhibisi dari niising-masing  sampel terhadap S mutans. Data  penelitian
menunjukkan bahwa rata-rata dacrah mhibisi dari kelompok #ric/osan lebih besar
dibandingkan dengan kelompok uir garam hangat dan H>0. dan kelompok H-0;
dan air garem hangat mempunyar dava antibaktert vang hampir sama, berarti
kelompok HyO, dan air garam hangat memiliki daya anti bakteri dan kelompok
triclosan menniliby daya ante bakteri vang lebih besar dari Kelompok THOS dan an
garam .

Berdasarknn hasil staustk dengan menggunakan analisis varian satu arah
yang dilanjutkan vii tukey-HSD dapat dilihat bahwa (p<0.05) yang artinya
terdapat perbedaan vane bermakna antara dava antibakteri kelompok triclosan,
H>O; dan air garam pac 1 pengamatan selama 24 jam.

Pa'a peneliticn ini, terjadi perbedaan hasil pada ketiga kelompok
perlakuan dalam sepu uh Kkali pengulangan. Hal ini disebabkan perbedaan
kandungan dari masing- masing bahan pada masing- masing kelompok perlakuan.
Dalam penelitian ini, kelompok A menggunakan Triclosan (irgasan DP 300),
memiliki daya antibakteri terbesar diantara ketiga bahan vang lain. Hal ini
disebabkan sifat bahan cloxifenol atau vang disebut juga dengan rriclosan
merupakan bahan antim.kroba dari golongan fenol vang dapat mengurangi
timbunan plak, kalkulus dan dapat mencegah gingivitis dan juga triclosan
memiliki aktifitas terhadap semua bakteri vang dapat ditimbulkan dalam plak
(Van Der Oudera, 1991).
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Triclosan (2.2,4 -trichloro 2 -hyvdroxi diphenil ether) merupakan agen anti
bakteri berspektrum luas vang digunakan secara umum dan dipakai sebagai bahan
pembuatan sabun dan deodoran. Sasaran kerja 7riclosan vaitu pada membran
sitoplasma bakteri, baik bakteri gram positif maupun negatif. dimana konsentrasi
bakteriostatik dari rriclosan dapat mengganggu transport asam amino esensial dan
dapat menurunkan membran sitoplasma. dan efek konsentrasi bakterisid rriclosan
pada membran sel bakteri dapat menggangeu dan melepaskan isi balan intra sel
keluar lingkungan eksternal (Van Der Oudera. 1991). Hasil penelitian ini sesuai
dengan penclitian Van Der Oudera cdeam Wendari dkk (1998 vang menvatakan
bahwa terjadi perbedaan penurunan inflamasi gusi vang bermakna setelah
pemakaian ric/osan selama 21 hari pemakaian.

Kelompok B menggunakan H,0, 3%. ditemukan adanva dava antibakteni
terhadap N. mutans. Menurut Fishman dalam Nugroho dan Herwana (1989). pada
kon. °ntrasi 3-6% substansi ini merupakan  desinfektan  yang  sangat  baik.
Mekanisme Kerjanya yaitu terjadinya penguraian Hidrogen peroksida dengan
melepaskan oksigen aktif' jika bersentuhan dengan janingan yang luka atau
mukosa.  Pelepasan  terse ut oleh karena adanya cnzim Katalase dalam  sel.
Menurut Kanzil can Sentoso (2002). terjadi proses oksidasi pada senvawa
antimikrobial kelompok bukan logam dan anion seperti golongan fenol antara lain
triclosan dar listerine H>O,, peroksida logam, halogen. Reaksi oksidasi pada sel
bakteri menyebabkan perubahan permeabilitas membran sel bakieti vang berupa
kebocoran komponen tra seluler. Keseimbangan osmotik hilang. Akibatnya
membran sitoplasma mengkerut membentuk vesikel sehingga terjadi pengendapan
koagulesi sitoplasma b.kteri. Pengendapan ini menghambat perbaikan dinding sel
serta akhirnya dapat monyebabkan kehancuran sel dan mengakibatkan kematian
bakteri (Kanzil dan Santoso, 2002). Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian
Wennstrom dan Lindhe yang menyatakan adanya penurunan skor plak setelah
berhumur dengan larutan yang mengandung HO, 3% selama dua mingeu dengan

frekuensi tiga kali sehari.
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Pada kelompok C menggunakan air garam hangat, ditemukan adanya daya
antibakteri terhadap S. mutans. Menurut Held dan Pennington dalam Hadi (1986)
dikatakan bahwa mekanisme kerja dari larutan garam yang hipertonik sebagai
bahan yang bakterisid seperti pada larutan garam isotonik vaitu dengan
mengganggu menbran potensial dari dinding sel bakteri sehingga terjadi
perubahan tekanan osmotik yang mengakibatkan hematom sel bakteri oleh karena
perpindahan cairan yang berlebihan. Hasil penelitian ini juga sesuai dengan
penelitian Gootschin yang membuktikan terjadinya penurunan skor plak 34.5%
setelah berkumur air garam 0.16% selama lima hari

Berdasarkan uji Lnjutan Tukey-118D (lamp 1) dapat dikctahui P 9,940
(P=0.05) yang artinya tidak ada perbedaan vang bermakna antara air garam dan
H20; 3% sorta antara air garam dan aquades pada waktu pengamatan 24 Jam. Hal
ini mungkir. disebabkan oleh tingginya suhu air garam (40" C) vang dipakai dalam
peneliian 1 viro ini. Padahal menurut Jawetz dkk (1992) kebanyakan
Streptococcus hemolitik patogen tumbuh paling baik pada suhu 37" C.

Hasil per zukuran kelompok kontrol pada pengamatan 24 jam terlihat
bervariasi pada sepuluh Kali pengulangan. Hal itu kemungkinan dapat disebabkan
(1) pada saat inokulasi. penyebaran bakteri kurang merata. sedangkan daya
antibakteri juga dapat dipengaruhi oleh populasi bakteri (Ristiati, 2000). (2) pada
saat pengukuran dava antibakteri. masing-masing sampel dikeluarkan dari
desicator, sehing'  oksigen dapat masuk dan merubah kondisi anacrob menjadi
acrob sehingga pertumbuhan bakteri terhambat (Baron dke dalam Purwanto,
1996).
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V. KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitan dan analisa statistik vang telah dilakukan di
laboratorium Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember dapat
ditarik kesimpulan, vaitu :
I. Trclosan 0,3%, H,0; 3% dan air garam memiliki daya antibakteri
2. Triclosan 0.3% memiliki daya antibakteri yang lebih baik dibanding dengan

kelompok H;O; 3 %o dan air garam hangat

5.2 Saran
Berdasurkan hasil  penelitian  vang telah  dilakukan. penulis  dapat
memberikan saran sebagal benkut:
| Penelitian i merupakan studi awal dan sebmknva dilakukan penchuan
lebih lanjut untuk mengetahui pengaruh triclosan 0.3%. air garam hangat

serta MO, 3% dalamy menghambat pertumbuhan bakieri-bakten rongga

muluf vang lain.

12

Perlu dila’.ukan penelitian untuk mengetahui efek samping dan pemakaian
triclosan 3%, air garam hangat serta H,O; 3% dalam menghambat

per .umbuhan bakteri rongga mulu

26
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Lampiran 1. Rata-rata hasil pengukuran diameter zona hambatan (mm)
pengaruh triclosan 03%, air garam, 11,0; 3% dan aquades

terhadap pertumbuhan S. murans.

Case Summaries

Daerah
Inhibisi

Pertakuan

Thciosan 0,3%

H202 3%

Agquadest Sterl

Tota!

O @~ OWn s WN

=
o

Total

W m NGOG s WA -

g‘a

-~ O U oA W N -

- (O oo

Total

W N -

4 T N

N
Mean
Std Deviation

Std. Deviation

N
Mean
Std Deviaton

Mean

Std. Deviation

17 .90
16,70
17.00
20,00
18,40
1540
16,70
16.50
18,80
16.00
10
17,1400
13167
8.30
6.00
500
6.30
8.60
5.00
5.40
8,30
6.90
6,70
10
6.7500
1.5298
5.50
6.30
6.90
550
5.50
9.80
Si90
5,00
6,90
500
10
65,1900
1 4448
5,00
500
500
5.00
5.00
500
5.00
5.00
5.00
500
10
5.0000
40
87700
5.0777

8 Limited to first 100 ases
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Lampiran 2. Hasil Uji Anova Satu Arah Dan Uji Homogenitas Varian

Oneway Anova

Descriptives

Daerah Inhibisi

95% Confidence ;
Interval for Mean ‘
Std Lower | Upper .‘
N Mean |Deviation|Std Error| Bound | Bound [MinimumMaximuni
Triclosan 0,3% 10 |17,1400 | 13167 4164 16,1981 18,0813 1540 | 20.00
H202 3% 10 | 6,7500 | 1.5243 | 4838 | 56556 | 7,8444 | 500 | 9,30
Air Garam 10 | 6,15.0 | 1,4449 = 4569 | 51564 | 72236 | 500 | 980
Aquadest Steri 10 | 50070 | ,0000 { 0000 | 50000 | 50000 | 500 | 500
Total 40 | 87700 | 50777 \ 8028 | 7,1461 (10,3939 | 500 | 20,00
Test of Homogeneity of Variances
Daerah Inhibisi
Levene
Statistiz df1 df2 Sig.
5,269 3 36 004
ANOVA
Daerah Inhibisi
Sum of Squares df Mean Square F Sig
Between Group 950,066 3 316,689 | 205575 .000
Within Groups 55,458 36 1,541
Total 1005,524 | 39 | \
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Lampiran 3. Hasil U;i Lanjut Tukey HSD

Muitiple Comparisons

Dependent Vanable Daerah inhibis

Tukey HSD
|
Mean
Difference 95% Cenhdence Interval
(1} Perlakuan (J) Perlakuan {1-J} Std Error Siq Lower Bound ] Lippar Bound
Triclesan 0,3% H202 3% 10,3800" 16561 | 000 g 8sct | 11 8849
Ajr Saram 10,8500 £851 | 000 9 4581 ! 12 4449
Agquadest St il 12 1400 5551 000 10 6451 | 13 6349
H202 3% Tnclosan © 3% | -10,3900° 5551 | 000 -11884% | -8.8951 |
Air Garam 5600 5551 745 -, 934% 20549
Aquadest S eril 1.7500° 5551 016 2551 3.2449
Air Garam Triclosan 0,3% -10,9500" 5551 000 -12,4445 -9,4551
1202 3% -, 5600 .5551 745 -2,0544 9349
Aquadest Steril 1,1800 5551 158 -.3049 2 G845
Aguadest Steril  Triclosan 0,3% -12.1400"* 5551 0oo -13.6344 -10 8451
H202 3% -1,7500* 5551 016 -3.2449 - 2551
Air Garam -1,1900 5561 159 -2,6849 3049

® The mean difference Is significant at the 05 level

Homogeneous Subsets

Daerah Inhibisi

Tukey HSOP

Subset for alpha = 05
Perfakuan N 1 A B 3
Aquadest Steril 10 5.0000 | E
Air Garam 10 6,1900 6,1900 ‘
H202 3% 10 6,7500
Triclosan 0,3% 10 | 17,1400
Sig. i ,159 745 1,000

Means for groups in homogeneous subsets are displayed.
2. Uses Harmonic Mean Sample Size = 10,000,
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Lampiran 4. Diagram Batang Hubungan Antara Rerata Daya Antibakieri
Triclosan 0,3%, H,02 3%, Air Garam Hangat Dan Kontrol

Terhadap S. mutans Pada Pengamatan 24 Jam.

Histogram
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Lampiran 5. Foto Alat Penelitian

Keterangan :

o~

G -0 oo

Bt e

1.
b.

Thermolyne (maxi mix [1.L/SA),

Neraca (Qhauss, Germany)

Rak tabung reaksi, ose, pengaduk, tabung reaksi (pyrex, Japan),
Desicator vacuum 20 cm dengan plat porselen (Duran, Germany),
Gigaskrin,

I'ermometer,

Disposible syringe (PT Krisna mulia Nusantara, Jakarta),
Jangka sorong (Medesy, laly),

Pinset anatomis,

Cawan Petri,

Gelas piala,

Gelas ukur,
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Foto Alat Penelitian

Keterangan:

a. Spektrofotometer (Spektronic 20
b. Thermolyne ( Maxi mix 11, USA).

Milton Roy, U/SA),
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Lampiran 6. Foto Bahan Penelitian

Keterangan:

a. PZ steril,

b. Aquades steril,

c. H>O, 3 % (Apotik Abiath: Jember),

d. Triclosan 03 % (Irgacide. DP 300, Ciba Specialty Chemical:
Jakarta),

e. Garam beryodium (cap Kapal PT Susanti Megah: Surabaya),

f.  Media Perbenihan TYC,

g. Kertas saring (Whatman, I‘ngland).
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Lampiran 7. Foto Hasil Penelitian

Keterangan :

0.3% . Triclosan 0.3%

P 3% - Hj_Oj 3%

Air Garam - Larutan air garam hangat
Aqua : Aquades steril

Foto Hasil Penelitian

Keterangan :

Cara pengukuran zona inhibisi pada perlakuan.

]

~J
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