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MOTTO

"...Janganlah kamu kuatir tentang apapun juga, tetapi
nyatakanlah dalam segala hal keinginanmu kepada Allah
dalam doa dan permohonan dengan ucapan syukur..."
(Filipi 4:6)

“ God will instruct you and guide you along the best
pathway for your life; God will advise you and watch your
progress...”

(Psalms 32:8)

«...Berbahagialah orang yang mendapat hikmat, orang
vang memperoleh kepandaian, karena keuntungannya
melebihi keuntungan perak, dan hasilnya melebihi

emas...”
(Amsal 3:13-14)
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RINGKASAN

Emmaria siregar, NIM 991610101106 Fakultas Kedokteran Gigi Universitas
Jember, PENGARUH PENAMBAHAN VITAMIN E (tokoferol) DOSIS
TINGGI TERHADAP KETEBALAN JARINGAN EPITEL GINGIVA
TIKUS PUTIH Wistar JANTAN , Dibawah bimbingan drg. Erna Sulistyani,
M. Kes (DPU) dan drg. Izzata Barid, M.Kes (DPA).

Vitamin adalah senyawa organik, yang dibutuhkan tubuh dalam jumlah
kecil untuk proses pertumbuhan, mempertahankan kesehatan, dan proses
metabolisme normal dalam tubuh. Salah satu vitamin yang banyak dikonsumsi
dalam dosis yang tinggi adalah vitamin E. hal ini disebabkan karena vitamin E
banyak dijual bebas dipasaran, mudah didapat dan harganya murah. Penggunaan
beberapa vitamin secara berlebihan telah terbukti dapat menimbulkan masalah
kesehatan, akan tetapi efek vitamin E dosis tinggi secara keseluruhan belum
diketahui. Berdasarkan uraian diatas. maka penulis ingin meneliti apakah terdapat
pengaruh penambahan vitamin E dosis tinggi terhadap ketebalan jaringan epitel
gingiva tikus putih Wistar jantan.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan ketebalan epitel
gingiva pada tikus putih wistar jantan yang diberi diet penambahan vitamin E
dosis tinggi. Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bahan pertimbangan
bagi petugas medis maupun paramedis khususnya dan masyarakat umumnya
dalam hal pemberian terapi vitamin E dan dapat sebagai acuan penelitian tentang
pengaruh vitamin dosis tinggi lainnya terhadap tubuh.

Metode penelitian ini menggunakan populasi tikus dengan kriteria sebagal
berikut, tikus jantan spesies wistar, umur + 3 bulan, berat badan 200-250 gram,
tikus dalam kondisi yang sehat. Sampel dibagi menjadi 2 kelompok yaitu
kelompok perlakuan sebanyak 8 ekor tikus (makanan standar + vitamin E dosis
tinggi) dan kelompok kontrol sebanyak 8 ekor tikus (makanan standar) yang
diberikan secara sondasi selama 21 hari, setelah itu tikus dikorbankan untuk
diambil jaringan gingivanya dan dibuat preparat histologis. -

Pengukuran dilakukan pada sel epitel gingiva tikus dari stratum korneum,
stratum granulosum, spinosum dan basalis pada daerah selain retepeg dengan
menggunakan mikroskop binokuler pembesaran 400x dan dengan alat mikrometer
grade pada tiga lapang pandang. Penelitian ini dianalisa dengan uji one sample
kolmogorov-smirnov test dilanjutkan dengan uji Homogenity of variances
kemudian dilanjutkan dengan uji t-fest dua arah o=0,025).

Hasil penelitian didapatkan jumlah rata-rata perlakuan diet vitamin E
dosisi tinggi sebesar 9.80mm dengan rata-rata 1,22mm, sedangkan jumlah rata-
rata konirol sebesar 8,81mm dengan rata-rata 1,10mm. Hasil menunjukkan bahwa
terdapat peningkatan ketebalan epitel gingiva tikus putih wistcr paca perlakuan
diet vitamin E dosis tinggi, hal ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan
bermakna antara perlakuan (makanan standar+vitamin E dosis tinggi) dan kontrol
(makanan standar) dimana ketebalan epitel gingiva tikus perlakuan mengalami
peningkatan daripada kontrol.

X1V
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BAB1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Vitamin adalah senvawa organik yang dibutuhkan tubuh dalam jumlah
kecil untuk proses pertumbuhan, mempertahankan kesehatan, dan  proses
metabolisme noimal dalam tubuh. Vitamin tidak dapat dibuat oleh tubuh, olch
karena itu asupan (infake) vitamin harus berasal dari luar seperti makanan maupun
suplemen. Salah satu vitamin yang banyak dikonsumsi dalam dosis yang tinggl
vaitu 400 U adalah vitamin E, hal ini disebabkan karena vitamin E banyak dijual
bebas di pasaran, mudah didapat dan harganya murah. Studi di Institut Linus
Pauling membolehkan dosis sampai dengan 2.000 1U sebagai obat pencegah
kepikunan oleh penyakit Alzheimer, baru pada dosis lebih dari 2.000 [U atau lima
sampai sepuluh kali dosis biasa efek vitamin E berupa perdarahan akan muncul..
Penggunaan beberapa vitamin secara berlebihan telah terbukti dapat menimbulkan
masalah kesehatan, akan tetapi efek vitamin E dosis tinggi secara keseluruhan
belum diketahui (Svarief, 1987: Guyton,1994; Harper,1997; Auliana., 2001,
Hendrawan 2002).

Vitamin E dengan nama kimia tokoferol telah banyak dikenal oleh
masyarakat. Sejak tahun awal penelitian sudah dapat dijelaskan bahwa defisiensi
vitamin E dapat menvebabkan berbagai keadaan seperti atropi testis, paralisis dan
distropi otot, enchepalomalacia, dan degenerasi epitelium germinal. Kebutuhan
vitamin E untuk wanita dan pria dewasa adalah 8-10 mg per hari, dan konsumsi
vitamin E ini harus meningkat ketika pemasukan asam lemak tak jenuh ganda
meningkat. Dewasa inl penggunaan vitamin E dalam dosis tinggi dapat digunakan
untuk mengatasi keadaan seperti penyakit jantung, payah ginjal, diabetes maupun
katarak. Beberap. studi menunjukkan bahwa diperlukan dosis vitamin lebih tingg
untuk mencegah dan mengobati beberapa penyakit. Dibidang kccantikan
penambahan vitamin E dosis tinggi pada kosmetik, suplemen awct muda dan

sebagainya dipercaya dapat menghaluskan dan meremajakan kulit, dan hal

WNERNTIC ITUGED
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tersebut diatas maka pengaruh vitamin E dosis tinggi terhadap kesehatan penting
untuk segera diketahui. ( Farrell, 1980; Wahiqvist, 1981; Syarief, 1987 Susanto,
2001 Auliana. 2001; Hendrawan.. 2002)

Vitamin E merupakan antioksidan yang berfungsi untuk mencegah
oksidasi lemak tak jenuh dan melindungi fungsi organel seluler seperti
mitokondria, lisosom, membran sel dan epitel tetap normal sehingga dapat
melakukan aktivitas regeneiasi dan proliferasi. Epitel merupakan sel yang selalu
mengalami pembaharuan dan membelah diri secara periodik melalur proses
mitosis untuk mengganti sel-sel yang mati. Pada gingiva jenis epitel yang utama
adalah sel keratinosit dan sisanya non keratinosit dimana sel akan melakukan
pergantian sekitar 10-12 hari. Pola pergantian diperkirakan berhubungan dengan
stippling pada attached gingiva, sedangkan ketebalan epitel gingiva dipertahankan
oleh keseimbangan antara pembentukan sel baru dan lepasnya sel-sel tua pada
permukaan, oleh karena vitamin E diduga dapat mempengaruh proliferasi sel
epitel germinal maka pada penelitian ini kami ingin mengetahui sejauh mana
pengaruh pemberian vitamin E dosis tinggi terhadap ketebalan epitel gingiva
tikus. (Yatim,1987. Carranza,1990; Mjor dan Fejerskov,1991; Leeson.1996).

Penelitian ini menggunakan tikus sebagai hewan percobaan karena
memiliki beberapa keuntungan antara lain. siklus hidupnya relatif panjang,
pemeliharaannya cukup mudah. dan dapat di pakai untuk mewakili mamalia
termasuk manusia. Tikus termasuk hewan golongan omnivora ( pemakan segala )
memiliki alat pencernaan yang serupa dengan manusia dan hal yang paling
penting adalah kebutuhan nutrisi tikus serupa manusia ( Smith dan Lehman,

1988).

1.2 Rumusan masalah
Apakah ada pcrbedaan ketebalan epitel gingiva tikus pada penambahan

diet vitamin E dosis tinggi 7
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1.3 Tujuan dan manfaat penelitian
1.3.1 Tujuan penelitian
Membuktikan bahwa ada perbedan ketebalan epitel gingiva tikus pada

penambahan diet vitamin E dosis tinggi.

1.3.2 Manfaat penelitian

1. Dari hasil penelitian ini diharapkan akan memberikan bahan pertimbangan bagi
petugas medis maupun paramedis khususnya dan masyarakat umumnya dalam
hal pemberian terapi vitamin E:

2. Dapat digunakan sebagi acuan penelitian tentang pengaruh vitamin dosis tinggi

lainnya terhadap tubuh.
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2.1 Vitamin E
2.1.1 Definisi

Tahun 1925, nama vitamin E diterima sebagai alphabet ke-5 untuk
vitamin. Berasal dari kata yunani tochoperol. “1os” artinya kelahiran bayi dan
“phero” artinya membawa keluar serta “ol” adalah bagian dari molekul
alkohol . Jadi vitamin E atau tokoferol berarti bagian dari molekul alkohol
yang mempermudah kelahiran bayi ( Farell, 1980), sedangkan Straum (1994)
menjelaskan bahwa vitamin E adalah antioksidan penting yang bekerja

melawan radikal bebas penyebab kerusakan sel.

2.1.2 Struktur Kimia
Berikut struktur kimia dan aktivitas biologis rata-rata yang terjadi pada
gastrointestinal menurut Farell (1980)

Nama Umum struktur aktivitas biologi rata-rata
Alpha-
Tokoferol 1
Beta-
Tokoferol 0.4
Gamma-
Tokoferol 0.1-0.30
Delta-
Tokoferol 0.01
Alpha-
Tokotrienol 5
0.3
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2.1.3 Farmakodinamik

Diduga aktivitas vitamin E sebagai antioksidan agaknya mencegah
oksidasi bagian sel yang penting atau mencegah terbentuknya hasil oksidasi
yang toksik. Diet yang kaya akan asam lemak tidak jenuh membutuhkan
vitamin E lebih banyak. Beberapa zat yang terdapat pada makanan misalnya
selenium, asam amino yang mengandung sulfur dapat menggantikan vitamin
E. Sebagai gejala defisieusi vitamin E pada hewan dapat dicegah atau diatasi
oleh zat seperti koenzim Q yang strukturnya mirip dengan a-tokoferol.

Vitamin E juga memegang peran penting dalam sentesis Heme. Selain itu
vitamin E memudahkan absorbsi, penyimpanan dan penggunaan vitamin A,

dan agaknya bersifat melindungi terhadap hipervitaminosis A (Syarif, 1987)

2.1.4 Farmakokinetik

Vitamin E diabsorbsi dengan baik melalui saluran cerna. Didalam darah
terutama terikat dengan S-lipoprotein dan didistribusikan ke semua jaringan.
Vitamin E sukar melalui sawar uri, sehingga bayi yang baru lahir hanya
mempunyai kadar tokoferol plasma kurang lebih 1/5 kadar tokoferol plasma
ibunya, tetapi ASI mengandung a-tokoferol yang cukup untuk bayi.

Gudang vitamin E di jaringan tubuh dapat merupakan sumber vitamin E
untuk waktu lama. Kebanyakan vitamin E diekskresi secara lambat ke dalam
empedu, sedangkan sisanya diekskresi melalui urin sebagai glukoronida dari

asam tokoferol atau metabolit lain (Syarif, 1987).

2.1.5 Sediaan

Berikut ini adalah sediaan vitamin E menurut Syarif (1987)
Vitamin E terdapat dalam bentuk 4 atau campuran d dan [ isomer dari
tokoferol, a-tokoferol asetat, a-tokoferol suksinat. Sediaan oral antara lain

dalam bentuk tablet dan kapsul, mengandung 14-450 mg.
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Bentuk suntikan tersedia larutan yang mengandung 45 atau 90 mg/ml.
Untuk anemia hemolitik pada sindrom akantositosis digunakan dosis 100
mg/hari a-tokoferol asetat secara parenteral, Selain itu vitamin E juga terdapat

dalam sediaan campuran dengan vitamin lain.

2.1.6. Indikasi Penggunaan Vitamin E

Menurut Susanto.H. (2061) Fuugsi vitamin E adalah sebagai berikut:

1. terapi penyakit jantung 8. peremajaan kulit (rejuvelisasi)
2. terapi jantung koroner 9. Sebagai antioksidan

3. pengobatan payah ginjal 10. memperlambat penuaan

4. terapi diabetes 11. terapi penyakit saraf

5. mencegah katarak 12. terapi penyakit kanker

6. mencegah kepikunan 13. Sebagai kekebalan tubuh

7. regenerasi kulit 14. terapi arterosklerosis

2.1.7. Kerja Vitamin E Sebagai Antioksidan

Vitamin E merupakan baris pertama pertahanan terhadap proses peroksidasi
asam lemak tak jenuh ganda yang terdapat dalam fosfolipid membran seluler dan
subseluler. Tokoferol bertindak sebagai antioksidan dengan memutuskan berbagai
-caksi rantai radikal bebas sebagai akibat dari kemampuannya untuk
memindahkan hidrogen fenolat kepada radikal bebas peroksil dari asam lemak tak
jenuh ganda yang telah mengalami peroksidasi.

Radikal bebas fenoksi yang terbentuk dapat bereaksi dengan radikal bebas
peroksil yang berikutnya sehingga cincin kroman dan rantai samping akan
teroksidasi menjadi produk yang bukan radikal bebas. Produk oksidasi ini
mengalami konjugasi dengan asam glukuronat lewat gugus 2-hidroksil dan
diekskresikan ke dalam getah e.npedu. Tokoferol mempunyai kerja antioksidan
yang efektif pada konsentrasi oksigen yang tinggi (Robert. DKk, 1997).
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2.1.8. Keutamaan vitamin E
Hasil survey menunjukkan bahwa sebagian besar pemanfaatan vitamin E
mencapai hasil yang nyata, dan berdasarkan penelitian dari kalangan medis
Amerika, vitamin E mempunyai beberapa keutamaan
a. vitamin E mampu bersinergi dengan vitamin lain dan obat-obatan yang lain
b.vitamin E dapat membantu mencegah penyakit secara optimal dengan
anuoksidan lain
c.vitamin E mampu berinteraksi dengan obat-obatan lain dalam mengobati
penyakit

d.vitamin E relatif aman untuk dikonsumsi dalam menjaga kesehatan

2.1.9. Defisiensi vitamin E

~abel 1. menuniukkan beberapa kondisi defisiensi vitamin E dan efek pada

jaringan.
Kondisi efek pada jaringan spesies
Hemolisis dan tendensi anemia Eritrosit Tikus, kera, bayl
prematur, manusia
dengan
malabsorbsi
Degenerasi neural kematian axon Tikus, kera,
kemungkunan
manusia
Distropi otot otot skelet Kelinci, babi,
domba, dan
lainnya
Nekrosis myokard dan fibrosis otot cardial Tikus,  hamster,
Kegagalan reeproduksi babi, anjing, kera
(kematian pada betina) ?plasenta
(degenerasi  tesris pada testis
jantan)

Defisiensi vitamin E juga meayebabkan enczpalomalacia dan diatesis
cksudative, deposisi pigmen pada otot polos berbagai spesies, dan
kemungkinan”hilangnya” mitokondria dan membran mikrosom pada angsa dan
usus halus manusia. degenerasi axon pada spinal cord dan saraf perifer, dan
mungkin akumulasi lipopigmen. keguguran dan resorbsi pada kehamilan telah
diteliti pada tikus, mencit, dan babi (Farell, 1980).
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2.1.10. Sumber vitamin E

Vitamin E banyak terdapat pada sayuran hijau, minyak, biji-bijian, jagung,
kedelai, tepung gandum, margarin, kacang-kacangan, daging, produk susu, telur,
kecambah, soy, polong-polongan (Auliana, 2001). Makanan yang berasal dari
hewan rendah vitamin E. ASI memberikan vitamin E yang adekuat, tetapi susu

sapi rendah vitamin E ( Wahlgvist, 1981).

2.1.11. Hipervitamin E

Belum dilaporkan efek toksik kelebihan vitamin E pada pencernaan.
Menambah konsumsi vitamin E dapat membantu menurunkan risiko penyakit
jantung, stroke, kanker, diabetes, katarak, nyeri otot, demam dan berbagai infeksi.
Walaupun hasil penelitian melaporkan bahwa mengkonsumsi vitamin E 530 mg
selama empat bulan aman, namun keamanannya dalam jangka panjang masih
belum diteliti. (Anonim, 2001).

Efek samping baru muncul jika dosis sehari lebih dari 2.000 IU atau lima
sampai sepuluh kali lipat dosis biasa, dan pemakaian dosis besar dalam waktu
lama menyebabkan perdarahan, kelemahan otot, gangguan reproduksi
(Hendrawan, 2002).

2.1.12. Anjuran konsumsi diet
Berikut anjuran konsumsi diet menurut beberapa ahli:

a. pemasukan vitamin E harus meningkat ketika pemasukan asam lemak tak
jenuh ganda meningkat (Wahlgvist, 1981)

b. untuk anemia hemolitik pada bayi prematur digunakan dosis 200-800 mg a-
tokoferol asetat per hari

¢ untuk anemia hemolitik pada pada sindrom akantosis digunakan dosis 100 mg
per hari a-tokoferol asetat secara parenteral (Syarif, 1987)

d. dalam keadaan normal anjuran konsumsi vitamin E per hari bagi pria adalah

" 10 mg dan wanita 8 mg (Auliana, 2001).


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

Dan berdasarkan berita terakhir penggunaan dosis vitamin E untuk berbagai
kondisi adalah sebagai berikut:

e. dosis 67 mg per hari bagi yang sudah pernah operasi bypass koroner

t dosis 268-536 mg per hari a -tokoferol mengurangi serangan jantung

g. dosis 67-402 mg per hari mengontrol gula darah pasien diabetes

h. dosis 100 mg per hari untuk kekebalan tubuh terhadap virus flu

i dosis minimal 25 mg per hari menurunkan risiko katarak

j. dosis 1340 mg a-tokoferol alami, dapat menurunkan progresifitas

kepikunan akibat penyakit alzheimer (Hendrawan, 2002).

2.2. Epitel
2.2.1. Definisi
Membran atau kelenjar yang dibentuk oleh lembaran sel-sel dan meliputi
permukaan luar atau membatasi permukaan dalam (Tambajong, 1995).
Menurut Bajpai (1989) epitel adalah lapisan sel yang membatasi permukaan
badan. kulit dan membran mukosa yang mungkin tersusun selapis atau dalam
beberapa lapisan, mereka terletak diatas suatu membran basal yang terdiri atas
substansi amorf non-seluler, terutama mukopolisakarida dan membentuk
kelenjar dengan cara invaginasi (eksokrin) atau setelah terbentuk kelenjar lalu

hubungan dengan permukaan terputus (endokrin).

2.2.2. Penggolongan epitel
Bajpai (1989) menggolongkan susunan epitel sebagai berikut:
1. Epitel selapis

a. Epitel selapis gepeng atau pipih
Sel-sel gepeng, pipih atau mirip sisik. Inti di tengah dan
menonjolkan dinding bebas selnya.

b. Epitel selapis koboid
Sel-sel tersusun mirip kotak-kotak kubus diatas membran basal.
Inti ditengah

c. Epitel selapis silindris
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Epitel selapis silindris merupakan jaringan sekresi utama pada
tubuh. ia terdiri atas selapis sel prisma tinggi diatas membran basal.
Intinya di basal, yaitu dekat membran basal.
d. Epitel bersilia
Permukaan bebas sel ditutupi tonjolan-tonjolan membran sel vang
disebut silia. Sel-sel biasanya silindris
2. Epitel berlapis
a. Epitel berlapis gepeng atau pipith
Epitel ini terdiri atas beberapa lapis sel, lapisan terdalam terdiri
atas sel-sel silindris, tersusun tegak (vertikal) terhadap membran basal.
Lapisan tengah mengandung sel-sel polihedral dan lapisan superfisial
terdiri atas sel-sel pipih (gepeng). Sel-sel pada lapisan dalam
berproliferasi dan mengalami perubahan morfologis progresif sewaktu
bergeser ke arah permukaan, tempat mereka dilepaskan akibat
gesekan. Jaringan ini khusus untuk menahan gesekan. Terdapz. -
jenisnya:
1. Dengan lapisan tanduk-dengan sel-sel gepeng superfisialnya
mengeras akibat protein-keratin
2. Tanpa lapisan tanduk
b. Epitel berlapis kuboid dan silindris
Epitel ini terdiri atas sel-sel fusiform.
3. Epitel bertingkat
Epitel ini terdiri atas selapis sel diatas membran basal tetapi tinggi
sel-sel berbeda-beda. Tidak semua sel mencapai permukaan. Inti-inti
terletak pada ketinggian yang berbeda dan terlihatnya beberapa baris inti
ini memberi kesan gambaran epitel berlapis yang keliru.
4. Epitel transisional (uroepitel)
Sel-sel basal berbentuk polihedral. pada lapisan tengah berbentuk
buah pir, dengan ujung lancipnya menyentuh membran basal. Sel-
sel superfisial berbentuk kubah (disebut juga sel payung) dan

permukaan basalnya melekat pada ujung membulat sel-sel
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berbentuk buah pir lapisan kedua. Dimana bentuk tersebut

tergantung pada keadaan regangan atau kontraksi dinding organ.

2.3. Gingiva
Gingiva adalah bagian dari membran mukosa rongga mulut yang menutupi
prosesus alveolaris dan mengelilingi servikal gigi (Manson, 1975).
Carranza (199G, mengatakan bahwa gingiva adalsh salah satu jaringan
lunak yang membatasi rongga mulut. Secara keseluruhan semua jaringan

lunak dalam mulut dikenal sebagai oral mucosa

2.4. Epitel Gingiva

Epitel gingiva yang utama adalah jenis sel keratinosit. Jenis sel lain yang
juga dijumpai pada ginggiva antara lain; sel-sel jernih (nonkeratinosit) yang
meliputi sel-sel Langerhans, sel Merkel dan Melanosit.

Keratinosit adalah sel-sel yang dapat mensintesa keratin. Keratinosit
menyusun 90 atau lebih epitel gingiva . Sedangkan keratinisasi adalah suatu
proses yang melibatkan serangkaian perubahan biokemis dan morfologis yang
terjadi didalam sel, yaitu pada saat sel-sel epitel bermigrasi dari lapisan basal
kearah permukaan. Selama proses tersebut sel-sel menjadi datar. tonofilamen
dan pertautan interseluler bertambah banyak, inti sel menghilang dan
diproduksi granula-granula keratohialin (Carranza, 1990).

Sel-sel Langerhans merupakan sel-sel dendritik, banyak ditemui diantara
keratinosit pada daerah supra basal. Mengandung granula-granula memanjang,
diduga sebagai makrofag yang memiliki sifat-sifat antigenik Ditemui pada
oral epithelium gingiva normal dan sedikit pada sulcular epithelium
(Carranza, 1990). Sel-sel Merkel terdapat pada lapisan epitel bagian dalam
dan merupakan terminal dari serabut saraf berhuoungan dengan sel lain oleh
desmosom. Sel-sel ini telah diidentifikasi sebagai perseptor taktil (Carranza,
1990)

Melanosit merupakan sel dendritik yang terletak pada lapisan basal dan

lapisan spinosum epitel ginggiva. Sel-sel ini mensintesis melanin, yaitu
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organelnya yang disebut premelanosom  atau melanosom. Organel ini
mengandung enzim tirosinase yang menghidroksilasi tirosin menjadi
dihidroksi fenilalanin, yang kemudian akan diubah menjadi melanin. Granula-
granula melanin ini dapat difagosit oleh sel-sel epitel ginggiva yang lain dan
sel-sel jaringan ikat. Sel-sel yang memfagosit melanin ini disebut melanofase
(Carranza, 1990).

Carranza (1990) membagi epitel yang melapisi gingiva menjadi 3 bagian
yang berbeda yaitu:
1. Oral epithelium

Epitel yang menutupi permukaan luar free gingiva dan attached
gingiva. Epitel tersebut terdiri dari epitel skuamosa berlapis yang
berkeratin dan parakeratin, terdiri dari 4 lapisan sel (Carranza 1984)

Epitel pada marginal gingiva dan attached gingiva ketebalan dan
karakternya seragam. Bagian epitel yang berbatasan dengan jaringan ikat
membuat bentukan seperti rigi (refepeg) yang menyerupai jari diantara
tonjolan-tonjolan (papila) jaringan ikat (Carranza 1990).

Epitel berbatasan dengan jaringan ikat di bawahnya oleh suatu
daerah yang disebut lamina basal atau membran basalis. Lamina basal
terdiri dari lapisan amorph yang agak padat yang disebut lamina densa,
ketebalannya 400-600 A, terpisah dari membran sel epitel oleh suatu
ruangan yang lebarnya 250-450 A. disebut lamina lucida. Membran
basalis tidak ditembus oleh pembuluh darah atau pembuluh getah bening
semua pertukaran metabolik terjadi melalui struktur membran ini
(Carranza, 1990).

Pertautan sel-sel epitel, sel berdekatan dihubungkan sama lainnya
oleh bagian khusus dari membran. Jenis hubungan yang paling banyak

dijumpai adalah desmosom (Carranza 1990).


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

Menurut Goldman dan Cohen (1973) epitel oral gingiva terdiri dari

lapisan berikut ini.

i

Stratum basale

Merupakan lapisan sel-sel yang paling dalam, sedangkan selnya
berbentuk kubus.

Stratum spinosum

Lapisan sel-sel yang berbentuk duri, selnya relatif besar, berbentuk
polihedral dengan sitoplasma pendek.

Stratum granulosum

Lapisaan yang terdiri dari sel-sel yang berbentuk seperti datar dengan
Stratum korneum

Lapisan yang paling luar, yang merupakan lapisan tanduk, yang
berkeratin atau parakeratin atau keduanya.

Sel-sel yang dibentuk sebagai sel basal, lambat laun berubah
bentuk ke arah spesifikasi masing-masing. Sel-sel ini akhirnya
terkelupas dari permukaan lapisan yang berkeratin. Masa pergantian
sel epitel rongga mulut rata-rata berlangsung selama sekitar 10-12 hari
pada oral epithelium. Sel-sel epitel saling dihubungkan oleh
desmosome. Sel-sel basal terikat kuat pada membran dasar oleh
hemidesmosom (Carranza, 1990).

Mjor dan Fejerskov (1991) menyatakan bahwa derajat keratin
epitel gingiva bervariasi tergantung umur, derajat inflamasi,
rangsangan fungsional dan keadaan nutrisi.

Pertemuan antara oral epithelium yang berkeratin dengan jaringan ikat
di bawahnya biasanya berbentuk gelombang. Sel-sel epitel yang
masuk ke dalam jaringan ikat dikenal sebagai retepeg Jaringan ikat
diantaranya dikenal sebagai lapisan papilare. Fola pergantian dari
lapisan papilare dan retepeg diperkirakan berhubungan dengan
stippling  pada attached  gingiva. Ketebalan epitel  gingiva
dipertahankan oleh keseimbangan antara pembentukan sel baru dan

lepasnya sel-sel tua pada permukaan (Carranza, 1990).
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2. Sulcular epithelium

Epitel berlapis pipih tidak berkeratin tanpa retepeg, lebih tipis,
melapisi gingivai sulcus meluas dari coronal junctional epithelium menuju ke
puncak gingival margin. Sulcular epithelium sangat penting karena berfungsi
sebagai membran semi permiabel dimana bakteri yang masuk ke gingiva dan
cairan gingiva meresap masuk ke dalam gingival sulcus .(Carranza, 1990).

3. Junctional epithelium

Epitel berlapis pipih tidak berkeratin. Pada awal kehidupan terdiri
dari 3 atau 4 lapisan sel, jumlah lapisan meningkat menjadi 10 sampai 20
lapis seiring bertambahnya umur, panjangnya berkisar antara 0,25-1,35
mm (Carranza, 1990).Junctional epithelium melekat pada permukaan gigi
(epithelial ~ attachment) oleh lamina basal seperti perlekatan epitel pada
jaringan yang lain (Carranza, 1990).

Secara histologi junctional epithelium berbeda dari epitel gingiva.
Epitel ini lebih tipis dan tidak mempunyai tepi epitel yang halus.
Junctional epithelium tidak mempunyai stratum granulosum dan stratum
kormneum sehingga epitelnya tidak mempunyai keratin (Goldman dan
Cohen, 1973). Pada junctional epithelium terdapat 3 daerah, bagian apikal,
tengah dan koronal. Daerah apikal merupakan daerah yang mengandung
sel-sel dengan karaktciistik germinatif, bagian tengah merupakan daerah
perlekatan yang paling cekat, sedangkan epitel yang bagian koronal
memiliki permeabilitas lebih besar (Carranza, 1990).

Secara histokimia dapat ditemukan adanya polisakarida netral pada
daerah perlekatan epitel. Juga dapat ditunjukkan bahwa lamina basal dari
Jjunctional epithelium memiliki kandungan glikoprotein seperti pada sel-sel
endotelial dan epitelial, dan terdapat dugaan bahwa gikoprotein inilah yang

memegang peran kunci pada mekanisme perlekatan (Carraiiza, 1990).

2.5 Hipotesis Penelitian
Ada perbedaan ketebalan epitel gingiva pada hewan coba yang diberi diet

dengan tambahan vitamin E dosis tinggi dibandingkan dengan kontrol
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3.1 Jenis, tempat dan waktu penelitian
3.1.1 Jenis penelitan

Jenis penelitan yang digunakan adalah penelitian eksperimental
laboratories. dengan rancangar post only control grcup cdesign. Rancangan
tersebut dipilih dengan asumsi bahwa tiap unit populasi mempunyai karakteristik
yang sama, maka pengukuran awal tidak perlu dilakukan. (Zainuddin,1999)
3.1.2 Tempat penelitian

Penelitian ini dilakukan di laboratorium bagian biomedik Histologi dan
farmakologi Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember.
3.1.3 Waktu penelitian

Penelitian ini di lakukan pada bulan Oktober — November 2003.

3.2 Variabel penelitian
3.2.1 Variabel bebas
Dosis vitamin E
3.2.2 Variabel terikat
Ketebalan epitel gingiva tikus
3.2.3 Variabel terkendali
- Diet standart (terdapat pada lampiran 1)
- Lama pemberian diet tikus
- Cara pemberian diet tikus
- Prosedur penelitian

- Cara pemeliharaan

15
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3.3 Definisi Operasional
3.3.1 Vitamin E dosis tinggi

Vitamin E 400 1U merek Naturol, diproduksi PT.Darya-Varia Lab Tbk.
Gunung Putri, Bogor-Indonesia, dengan no.reg DKL8720706902A1., yang
dikonversi ke tikus dengan dosis 5.4 mg/hari/200 gr BB
3.3.2 Ketebalan epitel

Ketebalan epitel ginggiva tikus diukur dari stratum korneum. stratum
granulosum, stratum spinosum dan stratum basale pada daerah selain rerepeg
dengan menggunakan alat mikrometer grade
3.3.3 Epitel Gingiva

Epitel ginggiva adalah epitel pada bagian mukosa rongga mulut yang

mengelilingi gigi dan menutupi lingir ( ridge ) alveolar.

3.4 Populasi dan sampel
3.4.1 Populasi
Populasi penelitian adalah tikus putih wistar, berumur 3 bulan, sehat
dengan berat badan berkisar 200-250 gram.
3.4.2 Sampel
Sampel dibagi dalam dua kelompok secara acak.
3.4.2.1 Besar Sampel
Besar sampel yang digunakan pada penelitian ini berdasarkan rumus
sebagai berikut : n =_(Za +ZB )" oD
62

Keterangan : n = Jumlah sampel a = derajad signifikan (0,025)
Zo=1,96 p=1-p,p=20%=020
Zp =085 p= keterpercayaan penelitian ( 80%)
6.D.5 = merupakan simpangan baku dari populasi ( sampel )
( Stell dan Torrie, 1995)
Berdasarkan perhitunéan rumus besar sampel diatas, maka besar sampel
minimal adalah 8 (terdapat pada lampiran 7). Besar sampel yang diambil peneliti

telah memenuhi kriteria tersebut.
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2.2 Kriteria Sampel

Adapun kriteria sampel penelitian ini adalah :

i
2.
3.

(VST
. h
o

3.5

3.6

Tikus jantan , spesies wisiar
Umur £ 3 bulan
Berat badan 200-250 gr

dalam kondisi sehat

Alat dan Bahan Penelitian

.1 Alat penelitian

terdapat pada lampiran 4

.2 Bahan penelitian

terdapat pada lampiran 5

Prosedur Penelitian

3.6.1 Tahap Pengelompokan Subjek

1.

Populasi tikus putih wistar jantan dengan berat 200-250 gr dibagi menjadi 2
kelompok, vaitu kelompok kontrol dan perlakuan. Masing-masing kelompok 8
ekor dan diadaptasikan pada lingkungan yang sama selama 7 hari.

kelompok 1 sebagai kelompok kontrol diberi makanan standart dan kelompok
Il sebagai kelompok perlakuan diberi makanan dengan ditambah vitamin E

dosis tinggi, perlakuan tersebut dilakukan selama 21 hari.(Baker, 1980)

3.6.2 Konversi Dosis Vitamin E (terdapat pada lampiran 6)

Dosis konversi manusia (70 kg) ke tikus (200 gr) = 0,018

Dosis vitamin E ke manusia normalnya = 10 mg/hari

Dosis vitamin E ke tikus normalnya = 10 mg/harix 0.018
=(),18 mg/hari/200 gr BB
Dosis tinggi vitamin E ke manusia = 300 mg/hari
Dosis tinggi vitamin E ke tikus =300 mg/hari x 0,018
= 5.4 mg/hari/200 gr BB

(Laurenve, 1964 )
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3.6.3 Tahap Preparasi Jaringan
Setelah 21 hari hewan coba dibunuh secara inhalasi dengan etil klorida
yang selanjutnya diikuti pengambilan atau pemotongan jaringan gingiva
3.6.4 Tahap Pembuatan Sediaan
Terdapat pada lampiran 2
3.6.5 Tahap Pengecatan HE

terdapat pada lampiran 3

3.7 Pengamatan

Data penelitian yang diperoleh berdasarkan hasil pengamatan pada
ketebalan sel epitel gingiva tikus pada bagian attached gingiva dari stratum
korneum, stratum granulosum, spinosum dan basalis non retepeg dengan
menggunakan mikroskop binokuler pembesaran 400x dan dengan alat mikrometer
grade pada tiga lapangan pandang yang pada pemeriksaan histologis tampak

berwarna biru dengan pewarnaan hematoksilin eosin.

3.8 Analisa Data

Data yang diperoleh tersebut dianalisa dengan menggunakan /-fest, untuk
mengetahui perbedaan ketebalan lapisan sel epitel antara kelompok kontrol dan
kelompok perlakuan, yang didahului deagan uji homogenitas dan uji normalitas
agar hasil analisis dapat diyakini kebenarannya sehingga kesimpulan yang diambil
tidak keliru.
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3.9 Alur Penelitian

populasi tikus putih

/ \

Kelompok kontrol Kelompok perlakuan
8 ekor tikus 8 ekor tikus

l l

Konsumsi makanan standart
dengan ditambah vitamin E dosis tinggi
Selama 21 hari

N, 4

Pengambilan jaringan
Gingiva setelah 21 hari

v

Pembuatan preparat histologis

v

Pengecatan preparat dengan hematoksilin eosin

v

Pengamatan secara mikroskopis

v

Analisis Data

Konsumsi makanan standart
Selama 21 hari
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BABIV | | .
HASIL DAN ANALISA DATA

Setelah dilakukan penelitian tentang pengaruh penambahan vitamin E
(tokoferol) dosis tinggi terhadap ketebalan jaringan epitel gingiva tikus putih

wistar.maka diperoleh hasil sebagai berikut:

4.1 Hasil penelitian

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, memperlihatkan bahwa
terjadi perbedaan ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar yang tidak diberi
perlakuan (kontrol) dan diberi perlakuan (pemberian vitamin E dosis tinggi).
dimana ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar mengalami peningkatan pada
pemberian vitamin E dosis tinggi dibandingkan pada kontrol. Hal ini dapat dilihat

pada tabel 2. Hasil penelitian selengkapnya terdapat pada lampiran 8 dan 9.

Tabel 2. Hasil pengamatan rerata ketebalan epitel gingiva tikus putih wisrar pada
kontrol dan perlakuan

Sampel rata-rata kontrol rata-rata perlakuan
(diet standart) (mm) (diet standart + vit E dosis tinggi) (mm}
I (.24 127
2 1,16 1,17
3 1.08 1,28
4 0,97 1,28
5 1,07 1,20
6 1,08 17
7 1,08 1,27
8 () X 1,16
Jumlah 8.81 9,80
Rerata 1,10 A 1,22
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Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa ketebalan epitel gingiva tikus
putih wistar pada kontrol rata-ratanya adalah 1,10 sedangkan pada pemberian
vitamin E dosis tinggi rata-ratanya adalah 1,22 Dan diperoleh nilai selisih
ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar pada kontrol dan perlakuan adalah
0.12.Artinva terdapat peningkatan sejumlah 0.12 ketebalan epitel gingiva tikus

putih wistar pada pemberian vitamin E dosis tinggi.

1,4}
1,211l
= 4
g
8§ € 0,8
=
% L 0,6‘
S & 0,44
0,2 ,I @ kontrol
0 i O perlakuan

o™
[=

o™

K3

Kelompok sampel

Gambar 1. Grafik hasil pengukuran ketebalan epitel ginggiva tikus putih (wistar)
pada kontrol dan perlakuan

keterangan k1pl: kontroll dan perlakuan]
k2p2: kontrol2 dan perlakuan?
k3p3: kontrol3 dan perlakuan3
k4p4: kontrol4 dan perlakuan4
k5p5: kontrol5 dan perlakuan5
k6p6: kontrol6 dan perlakuan6
k7p7: kontrol7 dan perlakuan7
k8p8: kontrol8 dan perlakuan8
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putih wistar dengan diet standar (pengecatan HE

Gambar 2. Epitel gingiva tikus
dengan pembesaran 400x). Ketebalan epitel diukir a-b

ngan diet tambahan vitamin E dosis

Gambar 3. Epitel gingiva tikus putih wistar de
mbesaran 400x). Ketebalan epitel

tinggi (pengecatan HE dengan pe
diukir c-d
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4.2 Analisa data

Data penelitian dianalisa secara statistik dengan menggunakan uji
parametrik yaitu independent t-test program SPSS 10 dengan tingkat kepercayaan
80% untuk mengetahui apakah ada perbedaan yang bermakna antara 2 variabel
guna memenuhi ketentuan uji parametrik, maka analisa data ini didahului dengan
uji normalitas dan uji homogenitas, agar hasil analisis dapat diyakini
kebenarannya sehingga kesimpulan yang diambil tidak keliru. Untuk menguji
normalitas data digunakan uji one-sample kolmogorov test. Sedangkan untuk
mengetahui apakah data tersebut berdistribusi homogen atau tidak homogen.
maka dilakukan uji test of homogenity of variances. Adapun data hasil uji statistik
dapat dilihat pada tabel 3 dan tabel 4.

Tabel 3. Hasil uji homogenitas dan uji normalitas ketebalan epitel gingiva tikus
putih wistar pada kontrol dan perlakuan. Terdapat pada lampiran 10.

Faktor N sig.(2-tailed) keterangan  df sig.
Kontrol 8 0,931 normal

14 0,655
Perlakuan 8 0,923 normal

Tabel 4. Hasil uji “t” ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar pada kontrol dan
perlakuan. Terdapat pada lampiran 11.

Parameter  t-hitung t-tabel P keterangan
Ketebalan 3,049 2.145 0,009* signifikan
epitel

keterangan *: Berbeda bermakana p<0,025
N : Jumlah sampel
Df: derajat kebebasan
Tabel 3 menunjukkan bahwa nilai signifikan Lebih besar dari 0,025,
berarti data penelitian yang diperoleh pada masing-masing faktor berdistribusi
normal. Hal ini berarti asumsi normalitas, yaitu yang mengharuskan data
berdistribusi normal telah terpenuhi sehingga data penelitian dapat diuji lebih

lanjut.
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Selanjutnya dilakukan uji rest of homogenity of variances yang
menunjukkan bahwa nilai signifikan Yaitu 0,655 lebih besar dari 0,025, berarti
data penelitian yang diperoleh pada semua faktor adalah homogen. Maka data
penelitian dapat diuji lebih lanjut.

Uji t untuk mengetahui beda rata-rata populasi terhadap ketebalan epitel.
Pengujian ini dilakukan dengan membandingkan nilai t-hitung dan nilai t-tabel
atau dengan melihat nilai probabilitasnya. Tabel 4 menerangkan bahwa beda rata-
rata faktor kontrol dengan faktor perlakuan nyata atau signifikan terhadap
ketebalan epitel. Hasil uji t diperoleh t-hitung sebesar 3,049 sedangkan t-tabel
dengan tingkat kepercayaan sebesar 80% diketahui nilainya sebesar
2.145 signifikansi 0,009 lebih kecil dari 0.025. Hal ini berarti rata-rata populasi
kontrol dan perlakuan adalah tidak identik atau berbeda secara signifikan.

Hasil uji statistik menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna
antara ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar kontrol dan perlakuan, dimana p
< 0,025
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BABV
PEMBAHASAN

Vitamin adalah senyawa organik yang dibutuhkan tubuh dalam jumlah
kecil untuk proses pertumbuhan, mempertahankan kesehatan dan proses
metabolisme normal dalam tubuh. Salah satu vitamin yang banyak dikonsumsi
dalam dosis vang tinggi yaitu 400 IU setara dengan 300 mg adalah vitamin E, hal
ini disebabkan karena vitamin E banyak dijual bebas dipasaran, mudah didapat
dan harganya murah. Penggunaan beberapa vitamin secara berlebihan telah
terbukti dapat menimbulkan masalah kesehatan, akan tetapi efek vitamin E dosis
tinggi secara keseluruhan belum diketahui (syarief, 1987 ;Guyton, 1994 .
Armstrong,1995 ; Harper, 1997; Auliana, 2001).

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada bulan oktober sampail
dengan November 2003 terhadap epitel gingiva tikus putih wistar, dapat diketahui
bahwa terdapat perbedaan bermakna antara perlakuan diet vitamin E dosis tinggi
dengan diet standart dengan derajat kepercayaan 80% (0=0,025). Hal ini dapat
ditunjukkan pada hasil penelitian (tabel 3), diperoleh t-hitung 3,049 dan t-tabel
2,145 pada df 14 dengan p = 0.009 artinya terdapat peningkatan yang bermakna
antara ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar dengan perlakuan diet vitamin E
dosis tinggi dibanding diet standar.

Hasil penelitian yang terdapat pada tabel 3 yaitu didapatkan jumlah rata-
rata perlakuan diet vitamin E dosis tinggi sebesar 9,80 dengan rata-rata L2
sedangkan jumlah rata-rata kontrol sebesar 8,81 dengan rata-rata 1,10. Hasil
menunjukkan bahwa terdapat peningkatan ketebalan epitel gingiva tikus putih
wistar pada perlakuan diet vitamin E dosis tinggi, hal ini dimungkinkan karena
vitamin E sebagai antioksidan biologis bekerja melawan peroksida lipid yang
menghasilkan radikal bebas penyebab kerusakan jaringan, kemampuannya vatuk
mencegah oksidasi lemak tak jenuh dapat melindungi fungsi organel seluler
seperti mitokondria, lisosom, membran sel dan epitel tetap normal sehingga dapat

melakukan aktivitas regenerasi dan proliferasi. Radikal bebas dapat merusak

25
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DNA. menyebabkan perubahan yang tak diinginkan pada bangunan sel (Yatim.
1987: Straum, 1994).

Vitamin E dapat mengakhiri proses reaksi berantai radikal bebas dengan
menghambat produksi radikal bebas yang baru dan membatasi kerusakan sampai
batas area membran sel, hal ini disebabkan karena kemampuannya dalam
memindahkan hidrogen fenolat pada radikal bebas peroksil dari asam lemak tak
jenuh ganda yang telah mengalami peroksidasi. Radikal bebas fenoksi yang
terbentuk dapat bereaksi dengan radikal bebas peroksil yang berikutnya sehingga
cincin kroman serta rantai samping akan teroksidasi menjadi produk yang bukan
radikal bebas. Produk oksidasi ini mengalami konjugasi dengan asam glukuronat
lewat gugus 2- hidroksil dan diekskresikan kedalam getah empedu, jika terjadi
reaksi dengan cara ini maka tokoferol tidak akan didaur ulang setelah
melaksanakan fungsinya tetapi harus digantikan secara total untuk melanjutkan
fungsi biologiknya dalam sel (Armstrong,1995: Robert. DKk, 1997; Auliana.2001;
Susanto,2001), mungkin hal inilah yang menyebabkan ketebalan epitel gingiva
tikus putih wistar bertambah pada penambahan vitamin E dengan dosis tinggi.

Fungsi vitamin E sebagai antioksidan dan dapat menghambat radikal
bebas penyebab kerusakan sel maka tidak heran bahwa dewasa ini para ahli
dermatologi menggunakan vitamin E untuk meningkatkan kesehatan pasiennya.
Produk kosmetik dan suplemen awet muda memanfaatkan vitamin E karena
vitamin E sekurang-kurangnya melakukan 6 kegiatan, selain mencegah
terbentuknya lapisan tanduk keratinisasi, juga mencegah lipoproxid, memelihara
kulit tetap basah (moisturized), mencegah timbunan pewarnaan kulit (melanin
deposit), antiradang, dan meningkatkan pertumbuhan rambut. Penggunaan
vitamin E dosis tinggi sampai dengan dosis 2.000 TU dapat digunakan sebagai
pengobatan berbagai penyakit seperti katarak. diabetes, serangan jantung dan
penyakit Alzheimer, baru pada dosis lebih dari 2.000 IU efek vitamin E be"rupa
perdarahan, kelemahan otot dan gangguan reproduksi akan muncul, oleh karena
itu sebaiknya vitamin dan mineral d:il;konsumsi sesuai dengan yang diperlukan

tubuh tiap hari. Tidak ada penelitian yang menyatakan megadosis vitamin dapat
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meningkatkan ~ manfaat. (syarief,1987; Straum,1994; Armstrong.1995;
Anonim,1999; Susanto,2001; Hendrawan,2002).

Berdasarkan hasil penelitian, maka vitamin E dosis 300 mg dapat
menyebabkan rata-rata ketebalan epitel gingiva tikus putih wistar perlakuan

bertambah sebesar 0,12 mm dibandingkan dengan kontrol.
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat diambil kesimpulan bahwa terdapat
perbedaan hasil pengukuran ketebalan epitel gingiva tikus putth wistar pada
perlakuan diet dengan penambahan vitamin E dosis tinggi dibandingkan kontrol.
6.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat diberikan saran
sebagai berikut:
1 Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang pengaruh vitamin E pada

bagian tubuh lainnya.

2

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang pengaruh vitamin [ pada

jumliah sel, bentuk sel dan ukuran sel.

L

Sebaiknya masyarakat mengkonsumsi vitamin E sesuai dengan dosis yang
dianjurkan untuk mencegah toksisitas dan gejala-gejala yang ditimbulkan

akibat konsumsi vitamin E dosis tinggi
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Makanan Standart untuk tikus

Kandungan :

1
2

(F5]

=

5

6
i/

. Protein

. Serat

. Lemak
Air

. Abu

. Kalsium

_ Phosfor

21,0%
4%

4%

14%
6,5%
0.9-1.1%
0,7-0,9%

Sumber : Feddmill Malindo, Gresik

LAMPIRAN 1
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LAMPIRAN 2

[eknik Pemrosesan Jaringan dengan Teknik rutin untuk Pembuatan Parafin
Embeded Tissue

1. Melakukan proses fiksasi, dehidrasi, clearing dan Impregnasi  dengan

mencelupkan jaringan kedalam larutan seperti tertera dibawah ini sesal waktu

yang ditentukan.
Tabung T Larutan | Waktu Proses 3
l. Formalin  Bufler | 2 jam Iiksasi K
10%
2. Alkohol 70% I jam Dehidrasi
B Alkohol 80% 2 jam Dehidrast
4 Alkohol 95% 2 jam Dehidrast
5 Alkohol 96 % 1 |2jam Dehidras
crust
6. Alkohol 96% 1+ | | jam Dehidrast ‘
crust 1
i Alkohol 96 6t | 2 jam Dehidrasi !
crusi I
8. Xylol I jam Clearing ]
9. Xylol 2 jam Clearing
10 Xylol 2 jam Clearing ‘
1 Parafin cair( 58 "~ | 2 jam Impregnast 1
60 " Celsius )
12, Parafin cair (58 - ! 2 jam Impregnasi
60 "Celsius )
LW\ ey, A L A &

2. Embedding dan Pemotongan mikroskopis dengan mikrotom

Alat cetak vang terbuat dari logam berbentuk siku-siku disusun  diatas

I

permukaan kaca. Alat dan alas kaca diolesi gliserin untuk mempermudah
pemisahan alat cetak dengan blok parafin vang sudah beku dan kaca.

- Parafin cair dalam dua wadah, yaitu parafin untuk bahan emhetdmg dan
parafin sebagai media penyesualan lemperatur yang akan ditanam.

- Parafin cair pada tempat pertama dituangkan kedalam alat cetak hingga penuh
pada permukaannya, lalu jaringan ditanam pada posisi yang sesual dan bagian

permukaan janngan yang menempel pada kaca diusahakan rata.
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Bila parafin sudah cukup keras, alat cetak dilepaskan dan blok parafin
diberi label dan siap disayat.

Blok parafin ditempelkan pada alat pemegangnya yang berupa lempengan
logam yang sudah dipanasi. Perhatikan sisi blok mana yang akan dipotong,
kemudian didinginkan sampai suhu kamar agar melekat erat.

Pisau mikrotom dipasang pada pegangannya, membentuk sudut 5-10
derajat.Pisau harus tajam dan permukaanya harus benar-benar rata.

Waterbath dipersiapkan dengan mengatur suhu air dibawah titik leleh
parafin ( kurang lebih 48 derajad selsius )

Blok yang sudah menempel pada pemegangnya dipasang pada mikrotom dan
siap dilakukan pemotongan tipis dengan ketebalan yang dikehendaki, biasanya
4-8 mikron.

Hasil pemotongan berupa pita tipis dengan hati-hati dipindahkan kedalam
waterbath agar sayatan jaringan dapat mengambang dengan baik.

Sayatan diseleksi dan dipindahkan keatas kaca obyek yang telah diolesi
polilisin sebagai bahan perekat dan diberi label sesuai label pada blok.

Sediaan dibiarkan kering dan dimasukkan kedalam oven dengan suhu 58
derajad selsius sampai 60 derajad selsius selam 30 menit dan jaringan siap
dicat.

Sumber : Soegeng soekanto martoprawiro dr. Msc Sp Psychological approaches,
PhD, 1996, sby, FKU Unair/RSUD Dr. Soetomo.
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LAMPIRAN 3

Gambar 4. Alat yang dipakai dalam penelitian

Keterangan:

A: Timbangan E: Sonde lambung

B: Skalpel dan mata skalpel F: Gunting

C: Pinset G: Sonde lurus dan sonde bengkok

D: Alat suntik H: Mortal dan pastle
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Gambar 5. Alat yang dipakai dalam penelitian

Keterangan:

[: Oven J: Waterbath

A“

Gambar6. Alat yang dipakai dalam penelitian
Keterangan:
K: Mikrotom M: Mikrometer grade

L Mikroskop binokuler N: Preparat histologis
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LAMPIRAN 4

MAKAN A

CYAuLT AL

Gambar 7. Bahan yang dipakai dalam penelitian

Keterangan:
1. stok eosin 3. Aquadest steril
2. Haematoksilin eosin 4. makanan standar tikus

NATUROL" 400

Gambar 8. Bahan (vitamin E dosis tinggi) yang dipakai dalam penlitian

Keterangan:
5. Vitamin E dosis tinggi
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LAMPIRAN 5

Tehnik Pengecatan HE Secara Progresif
Pengecatan progresif menggunakan Hematoksilin meyer, dimana hanya
inti sel yang tercat biru, sedangkan latar belakang tidak.

Tabel 5. Proses pengecatan progresif

2roscs Larutan Waktu
Deparafinisasi Xilol 15 menit
Xilol 15 menit
Hidrasi Alkohol 96% 2 menit
Alkohol 95% 2 menit
Alkohol 80% 2 menit
Air mengalir 10 menit
Cat utama Hematoksilin meyer 10 menit
Air mengalir 15 menit
Cat pembanding Eosin 1.5menit
Dehidrasi Alkohol 80% 5 celup
Alkohol 95% 5 celup
Alkohol 96% 2 menit
Dikeringkan 1 menit
Clearing Xilol 10 menit
Xilol 5 menit
Mounting Etilen 5 menit

Sumber: Soegeng soekanto martoprawiro dr. Msc Sp PA. Ph D

1996, sby, FKU Unair/ RSUD Dr.Soetomo.
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LAMPIRAN 6
Dosis Konversi dari manusia ke tikus
Dosis Konversi manusia ke tikus ( 200gr) adalah 0,018
Tabel 6 Batas volume maksimal (ml) per ckor sesuai dengan cara pemberian
Hewan | iv —Tim  (ip sk _ﬁ_ﬂ‘ﬁp_o '''''' Ny
percobaan
Meneit |05 |ows 1 0.5 |
Tikus |1 | R 1y 5
Kelinci 3-10 0,5 W0 O B
‘Marmot |2 —d;T"—J' 5 V0 am | Mo |
i | o S | 1

Sumber: M. Bouchard.ct al. Pharmacodynamic. guide de Travaux Pranques. 1981 dalam
Wattimena, 1993

Tabel 7. Perbandingan Luas Perm ukaan llewan Percobaan ( untuk Konverst Dosis )

Jicari 20¢g 200¢ | 400¢g 5kg [2.0kg |4.0kg |12,0kg 70.0kg
Mencit | Tikus | Marmot | Kelinci| Kucing| Kera Anjing | Manusia
20¢
Mencit 1.0 7.0 12,29 27.8 297 | 64.1 1242 3879
200g
Tikus 0,14 1.0 1,74 3.8 42 92 17.8 56,0
400¢g
Marmot | 0,08 0,57 1.0 2325 4 |52 10,2 3.3
1,5kg
Kelinci 0,04 0,25 044 1.0 1.06( 24 4.5 14,2
2,0kg
Kucing | 0,03 023 04l 0.92 1.6 Lgt? 4.1 13.0
4 .0kg
Kera 0016 | 0,11 0,19 042 04s| 1.0 1.9 6,1
12,0kg
Anjing 0,008 | 0,06 0,10 0,22 0241 0,52 1.0 B
70,0kg X |
Manusia| 0,0026| 0,018/ 0,031 0,07 0.013] 0,16 | 032 1,0

Sumber: M. Bouchard.et al, Pharmacodynamic, puide de Travaux Pratiques, 1981 dalam
Wattimena, 1993
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LAMPIRAN 7
Perhitungan besar sampel

Besar sampel yang digunakan pada penelitian ini berdasarkan rumus

sebagai berikut :

n:
EZ& + ZB)“ GD‘]

- Jumlah sampel minimal
o 0,025
B 10,20
Berdasarkan tabel diperoleh :
Za 0,025: 1,96
7Zp 0,20 : 0,85

Maka hasil penghitungan besar sampel sebagai berikut :

n: —
‘?Za # ZB)ch2

82

E,‘)() +0,85)° ﬂ oD? dan & dianggap 1
52

n: 7.8961 ~ 8

Jadi besar sampel minimal berdasarkan rumus diatas adalah sebesar 8 (

Steel dan Torrie, 1995).
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LAMPIRAN 8
Perhitungan Ketebalan Epitel
CTRL 1 a(mm) b(mm) ¢(mm) Rata- rata
1 1,56 1.08 132
2 0,96 1.20 1,20 1.24
3 1,08 1.44 1,32
CTRL 2 a b E
1 1432 1,32 0,90
2 1,32 1.20 1,32 1,16
3 0,96 0,84 1.20
CTRL 3 a b c
1 1,08 1.20 1,08
2 1,08 1.08 0,96 1,08
3 1,20 0.96 1.08
CTRL 4 a b c
1 1,08 0.84 1,32
2 0,84 1,20 0,84 0,97
3 0,84 0.96 0.84
CTRL S a b c
1 0,84 0,96 1,32
2 0,96 1,32 1,20 1,07
3 0,96 1,08 0,96
CTRL 6 a b c
1 1,20 0,96 1,20
2 0.96 1,32 0,96 1,08
3 1,08 1.08 0,96
CTRL 1 a b c
1 1.20 0.96 1.20 ,
2 1,08 0,96 1,08 1.08
3 0,96 1,20 1,08 '
CTRL 8 a b e
1 0.84 1,20 1,20
p 1.08 1,44 132 113
3 1,20 1.08 0,84

40
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LAMPIRAN S

Perhitungan Ketebalan Epitel

T VitE1 | a(mm) | bmm) | c(mm) |Rata-rata

1 | 132 1.32 1.20

3 | 132

A
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Lampiran 10

1. NPar Tests : Uji Normalitas

Descriptive Statistics
N Mean Std. Deviation | Minimum Maximum
Kontrol 8 1.1075 7.851E-02 .97 1.24
Vitamin E 8 1.2225 11012 4 I, 1.37
One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test
Kontrol Vitamin E
N 8 8
Normal Parameters@P  Mean 1.1075 12225
Std. Deviation 7.851E-02 1012
Most Extreme Absolute A9 195
Differences Positive 137 195
Negative -191 -.146
Kolmogorov-Smirnov Z 542 .550
Asymp. Sig. (2-tailed) .931 923

a. Test distribution is Normal.

b. Calculated from data.

2. Uji Homogenitas

Test of Homogeneity of Variances

Ketebalan Epitel

Levene
Statistic df1 df2 Sig.
.208 il 14 655
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LAMPIRAN 12

1YY

Dosis konversi kebutuhan vitamin E dari satuan Internasionai =i+ (IU) ke satuan

miligram (mg).

Kebutuhan normal vitamin E untuk wanita dewasa = 8 mg/hari
Kebutuhan normal vitamin E untuk prié. dewasa = 10 mg/hari
Vitamin E dosis tinggi dipasaran = 400 IU
Vitamin E dosis tinggi ke manusia = 300 mg/hari
Vitamin E dosis tinggi ke tikus = 300 mg/hari x 0,018
= 5.4 mg/hari/200 gr BB
catatan 1 [U= 0,075 mg
(Hendrawan, 2002)
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