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PERSEMEAHAN

Allah SWT atas kemudahan yang tiada habisnya sepanjang umur ku, memben
kekuatan dan pencrangan dalam setiap langkah ku. Atas ndlo dan restu-Mu vang
selalu menyertal ku dan atas limpahan rahmat yang telah Engkan benikan

Bapak ku Asmai Zaelani dan ibu ku Budi Eni, tcrima kasih atas untaian doa yang
indah, bimbingan setiap langkah ku dan semua pengorbanan vang thiada pernah dapat
aku balas hinpga kapan pun. Mohon doa dan restu agar 1lmu yang aku dapat selama

imi bermanfaat bagi pribad, keluarga, agama dan bangsa. Aku kan selalu berusaha
menjadi orang yang kahan harapkan

Thoriq dan Amira, yang juga telah mendoakan dan memotivasi ku, “Bahagiakan
Orang Tua Kila dengan Bakti mu™

Dhee-yach, makasih telah memberi ku semangat, masukan dan keihklasan mm

Adil, makasih atas dukungan, kebersamaan dan juga guyonan kita “ok boy™
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MOTTO

Kau telah menyelesaikan berbagai hal
Kemudian kau meninggalkan berbagai bencana

Di kelopak bunga yvang belum merekah
(Ardam, 3 Jukl zoos)
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RINGKASAN

Mdentifikasi Streptococcus sp pada Saluran Akar Gigi dengan Diagnosis Nekrosis
Pulpa Totalis, Ardan Fitrianto, 1 1610101078, 2006, 32 him.

Nekrosis pulpa adalah kemanan pulpa yang merupakan proses lamjulan dan
inflamasi pulpa yang akut atau kroms atau terhentinya sirtkulasi darah secara tiba-tiba
akibat adanya suatu trauma. Schagian besar bakteri penyebab infeksi pulpa dan
infeks janngan periapikal adalah bakteri fakultatif anaerob yaitu Streprococens. Gig
dengan diagnosis nekrosis  pulpa umumnys tidak dapat disembuhkan lagi, maka
perawatan yang paling tepat adalah dengan pembuangan pulpa. Tujuan penelilian ini
adalah untuk mengetahui perbedaan jumlah kolom Sireptococeus sp pada gigl yang
didiagnosis nekrosis pulpa totalis sebelum dan setelah dilakukan preparasi saluran
akar,

Jenis penehnian ini adalah eksperimenial laboratoris vang dilakukan di Elinik
Konservasi R5GM Umiversitas Jember dan Laboratorium Mikrobiologi Bagian
Bwmedik FKG Umversitas Jember serta dilaksanakan pada bulan September sampa
Desember 2005, Sampel vang digunakan adalah gigi dengan diagnosis nekrosis
pulpa totalis sebanvak 7 sampel Untuk menguji perbandingan perbedaan besar
kolom Strepiececcus sp pada gigh yang didiagnosa nekrosis pulpa totalis schelum dan
sctelah dilakukan preparas saluran akar digunakan up paired (-fest.

Dari penclitan yang telah dilakukan didapatkan hasil yvailu tidak ada
perfumbuhan bakteri Srepiococets sp pada 24 jam baik vang sebelum dan setelah
dilakukan preparasi saluran akar. Perbedaan jumlah kolom Streptococcus sp pada 48
jam didapatkan hasil bahwa rerata jumlah koloni sebelum dan sewelah dilakukan
preparast saluran akar mengalami penuwrunan, yaitu 126,86 CFU/S0 pl menjadi 73,43
CFLS0 pl. Dan uji paired T-resr didapatkan milai probabilitas 0,000 (p<0,035). Begit
pula rerata besar kolom sebelum dan setelah dilakukan preparasi saluran akar pada 72
Jjam mengalami penurunan, yaitu 152 CFU/SO yl menjadi 98, 71CFU/50 pl. Danl uji
paired T-test didapatkan milai probabilitas 0,000 (p-<0.,05) ini berarti ada perbedaan
sigmifikan besar kolon sebelum dan setelah dilakukan preparas) saluran akar.

kesimpulan yang didapat dar hasil analisis dsta dan pembahasan adalah
terjadi penurunan vang signifikan amtara jumlah kolomi Streprococecus sp pada gigi
yang didiagnosis nekrosis pulpa totalis sebelum dan selelah dilakukan prepams
saluran akar.

Fakultas Kedokteran Gigi, Universitas Jember.
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5 | UNIVERSITAS JEMBER

BAB 1. PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Jaringan pulpa yaitu suatu jaringan yang terdin dari jaringan ikat dengan
vaskularisasi tinggi oleh karena mengandung pembuluh saral, pembuluh darah dan
Jaringan ikat vang terletak di dalam mahkota gigi dan sepanjang saluran akar
(www ADA_ org Oral Health Topics Root Canal (Endodontic) Treatment htm, 2005).
. Iritasi mikroba, mekanis atay kimia terhadap jaringan pulpa dan janngan
periradikuler akan mengakibatkan inflamasi. Karies dan mikroorganisme di dalam
saluran akar merupakan sumber utama intan penvebab inflamasi (Walton dan
Torabinejad, [998:41). Bakteri merupakan penycbab inflamasi dalam pulpa, bakieri
atau produk-produknya mungkin masuk ke dalam pulpa mefalui suatu kerctakan pada
dentin, perforast dan suato restorasi, dan perluasan infeksi dan pusi atau pembuluh
darah. Bila bakten mencapai pulpa, inflamasi dapat terjadi walanpun pulpa tetap vital
sampal Jangka waktu tertentu alay dapat menjadi nekrosis {Grossman, 1995 69),

Nekrosis pulpa adalah kematian pulpa yang merupukan proscs lanjutan dari
inflamasi pulpa vang akut atay kromis atau terhentinya sirkulasi darah secars tiba-tiba
akibat adanya sualy trauma (Tarigan, 1994: 28). Kematian pulpa terscbut dapat
sebagian atau seluruhnya, terganiung pada apakah sebagian atau seluruh pulpa terfibat
(Grossman, 1995 82). Pada nckrosis pulpa, pulpa terkurung dalam muangan vang
chlingkupt oleh dinding yang kaku, tidak memiliki sickulasi darah, dan venula serta
sistem limfenya akan lumpuh jika tekanan intra-pulpanys meningkat (Walton dan
Torabingjad, 1994: 52),
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(ngt dengan diagnosis nekrosis  pulpa dan  pulpitis imeversibel smumnya
tidak dapat disembuhkan lagi, maka perawatan vang paling tepat adalah dengan
pembuangan pulpa, Pembuangan pulpa pada umumnyva pembuangan seluruh jaringan
pulpa (pulpekiomi}, karcna hasil jangka panjangnya lebih baik dibandingkan dengan
pembuangan pulpa yang hanya sehagan saja (pulpotomi} (Pitt Ford, 1993: 45-46),
Tujuan dan  perawatan  endodontik  adalah  perawatan saluran  akar  untuk
mempertahankan gigi non vital dalam keadaan berfungsi di lengkung pigi (Harty,
1992: 1) Selain itu juga bertujuan untuk mempertahankan dan mengembalikan
keadaan gigi tersebut  agar dapat diterima secara biologi oleh jaringan sekitarnyva
{Bence, 1990: 1).

Appleton menyatakan bahwa fungsi terapi saluran akar adalah untuk membast
saluran akar menjadi sterl dan perlu dilakukan pemeriksaan bakienologi. Onderdenk
menganjurkan perfunya pemeriksaan bakteriologi pada saluran akar, la Roche dan
Coohidge menganjurkan agar pemeriksaan baktenolog digunakan dalam perawatan
saluran akar (Grossman, 1995: 255) Mikroorganisme yang menginvasi pulpa
nekrosis juga mengadakan koloni, membelsh din dan menginfeksi sistem saluran
akar termasuk  tobuli  dentin, sehingpa  daerah  tersebul  menjadi | sumber
mikroorganisme dengan produk—produknya {Wallon dan Tomabincjad, 1998: 362-
367).

Infeksi saluran akar seringkali dischabkan oleh bakteri fakultatif anaerob dan
obligat anaerob (Podbielski, 2001. 398), Pada banyak kasus yang ditemukan pada
saluran akar yang terinfeks bensi suatu campuran flora mikroba asrob dan anaerob
(Grossman, 1995: 83). Menurut Skuster sebagian besar bakteni penyebab infcks
pulpa dan infeks: jaringan penapikal adalah bakten fakeltatif anaerob yaim
Strepiococcus dan Staphyviococcus, Mazzerella dkk menemukan adanya organisme
vang dirsolasi dari gigi dengan pulpa nckrotik adalah bakteri gram positif (75%) vang
paling menonjol adalah  Strepiococcus (28%),  Stopfviococcns (15%),
Kowinehakierium ( 10-25%), jamur (12%), dan lain-lain. Bakten gram negatif (24%)
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terdini dan Sprracheta (9-12%), Neisseria (4%), Babteroid (T%), Fuvobakierim
(3%), Premdomonas (2%), bakteri Koliformis ( 1%) (Grossman, 1995: 256-257).
Berdasarkan uraian diatas maka penulis terfarik uniuk menchiti identifkasi
sirepiococens sp pada salumn akar gig dengan diagnosis nekrosis pulpa totalis.

1.2

1.3

Rumusan Masalah
Dan uraian diatas, maka dapal dismbil suato rumusan masalah yaitu:

X

Scberapa banyak jumlah kolomi Strepiococcus sp pada gigr dengan
diagnosis nekrosis pulpa totalis sebelum dilakukan preparasi saloran akar
Scberapa banyak jumlah kolom Streprococcus sp pada gigi dengan
diagnosis nekrosis pulpa totalis sctelah dilakukan preparasi saluran akar
Adakah perbedaan jumlah kolom Strepiococous sp pada gigl dengan
diagnosis nekrosis pulpa totalis sebelum dan setelah dilakukan preparasi
saluran akar,

Tujuan Peaelitian

Tujuan penelitian im adalah sebapgal benkut:

Mengetahui jumlah kolom Strepfococens sp pada gigi dengan diagnosis
nekrosis pulpa totalis sebelum dilakukan preparasi saluran akar
Mengetahut jumlah kolom Streplococcuws sp pada gy dengan diagnosis
nekrosis pulpa totalis selelab dilakukan preparasi saluran akar

Mengelabu perbedaan jumlah kolom Sereprococcus sp pada gigi dengan
diagnosis nekrosis pulpa tolahs sebelum dan setelah dilakukan preparasi
saluran akar.
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1.4 Manfaat Penelitian

Manfaat vang dapat diambil dan penclitian i yaitu:

I. Pencliian ini diharapkan dapat memberi informasi ilmiah tentang
perbedaan jumlah kolomi Sireptococcus sp pada gigi dengan diagnosis
nekrosis pulpa totalis sebelum dan setelah dilakukan preparasi saluran
akar

2. Penelitian i diharapkan dapat digunakan sebagai acuan untuk penelitian
selanjutmya.


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

IVERSITAS [

| ﬁﬁ 4 ﬂ'nnm;mmﬂ

BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Nekrosis Pulpa

Mekrosis pulpa adalah matinya pulpa, dapat terjadi sebagian atau seluruhnya,
lerganiung pada sebagian atsu seluruh pulpa vang terhibat. Nekrosis teradi schagai
akibat inflamasi tapi dapat juga terjadi setelah injun trammatik yang pulpanva rusak
sebelum tergadi inflamasi, schinpga dapat menyebabkan suatu pulpa nekrotik dengan
gangren kering. MNekrosis pulpa dapat disebabkan oleh injuri yang membahayakan
pulpa sepert bakteri dan imtasi kimiawi (Grossman, 1995: 82).

Mekrosis pulpa biasanya tdak menimbulkan gejala tetap dapat juga diserta
dengan nyen spontan atau nyen ketika ditekan, Gigi dengan pulpa nekrotik tidak
bereaksi terhadap aplikasi panas, dingin ataw stimulasi elektrik (Walton, 1998: 52),

Pada kasus nekrotik pulpa, gigi kelihatan normal penampilan mahkota buram
tetapi kadang-kadang gigi mengalami perubahan warna keabe-abuan atan kecoklat-
coklatan vang nvata dan dapat kehilangan kecemerlangan (Grossman, 1995 £2)
secara rachogral umumnys menunjukkan sustu kavitas atau tumpatan besar, suatu
jalan terbuka ke saluran akar dan sualu penebalan higamen penodonta! (Grossman,
1995: 82),

MNekrosis pulpa terbagi dalam 2 tipe, yaitu: tipe koaguolasi dan tipe likvefaksi
Mekrosis pulpa tipe koagulasi teradi pengendapan jaringan terlarut dan berubah
menjadi jaringan yang padal {Tarigan, 1994, 28). Pemadalan adalah suatu bentuk
nekrosis koagulasi yang janngannya berubah menjadi massa seperti keju terdin dan
protein yang mengental, lemak, dan air. Nekrosis pulpas tpe likuelaks: kenadi bila
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enzim proteolitik mengubah jaringan menjadi massa yang melunak dan seatu cairan
(Grossman, 1995 82).

2.2 Endodontik Intrakanal

Perawatan saluran akar meliputi pembuangan jaringan pulpa atau sisa-sisa
Jaringan nekrotik, pembersihan serta pembentukan ruang pulpa dan kemudian
pengoblurasian ruang pulpa tersebut. Tujuannya adalah umuk membuang janngan
vang terinflamasi, jaringan nekrotik atau jaringan tennieksi, dan bila dibiarkan akan
mengakibatkan peradangan jaringan di sekitar akar terutama di daerah apeks (Pitt
Ford, 1993 159), Tahap-tshap perawatan endodontik yaitu: covity emtrance,
pengukuran panjang kerja, ekstirpasi jaringan pulpa, preparasi saluran akar, ingasi,
medikasi, umpatan sementara dan obturast (Pint Ford, 1993 161).

221 Cavily Entrance

Seluruh atap pulpa harus dibuang agar kamar pulpa dapat dibersihkan dengan
baik dan agar instrumen dapat memasuki saluran akar secara leluasa, Ukuran dan
posist kamar pulpa hendaknva diteliti dengan baik pada radiograll Pada gigl insisif,
pembukaan kamar pulpa dilakukan dari permukaan palatal dan berbentuk segitiga
dengan basis sejajar lepn insisal. Preparasi dilakukan dengam bur bulat (round bur).
Bur akan ferasa amlok ketika bur mepembus atap puipa, kemudian alap pulpa
dihilangkan dengan gerakan menarik (Pitt Ford, 1993: 162),

122 Pengukuran Panjang Kerja

Panjang saluran akar harus ditentukan dahuly sehingim preparasi saluran akar
dapat dilakukan pada panjang vang benar. Panjang saluran akar dapat diperhitungkan
dari radiogral yang dibuat dengan teknik pararel (DWF). Jarum miller dimasukkan ke
saluran akar sedalam panjang vang diperkirakan atau sedikit lebih pendek dari
panjang ketika jarum miller terasa menyentuh ujung akar Penanda karet (stopper)
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disesuaikan dengan titik referens yvang cocok misalnya tepi insisal. Kemuodian divkor
dan dihitung dengan menggunakan rumus DWE. Setelah ditemukan panjang gigi
kemudian dapat ditentukan panjang kerja, vaitu panjang gigl dikurangi 1 mm (Pitt
Ford, 1993: 163).

223 FEkstirpasi Janngan Pulpa

Tujuan ekstirpasi jaringan pulpa vaitu membuang iritan yang berupa: bakteri,
produk bakteri dan jaringan nekrotik (Walton, 1998: 264), Jarom ckstirpasi diukuor
scpanjang vang ditentukan, kemudian dimasukkan ke dalam saluran akar samped
mendekan panjang kerja. Tangkainya diputar beberapa kali kemudian ditank keluar.
Pada ckstirpasi, sebagian pulpa saju yang terangkat ke Juar dan meminggalkan sisa-
sisa sobekan (jaringan nckrotik). Pembersihan saluran akar secara sempumna dapat
tercapai setelah tahap preparasi saluran akar selesa dilakukan (Walton, 1998: 270).

224 Preparasi Saluran Akar

Tupuan preparasi saluran akar adalah untuk membersthkan pulpa dan sisa-sisa
Janngan nckrobik serta pembentukan saluran akar untuk menenma bahan pengisi.
Saluran akar dipreparasi dengan instrumen baku dan untan nomor yang ketat
Berbagai teknik preparasi saluran akar telah diperkenalkan namun yang bissanya
digunakan yailu (eknik konvensional. Tujuan akhir vang ingin dicapai adalab hasil
preparasi yang mempunyal ukuran, benfuk dan kekuncupan vang standar sepert
bentukan instrumen standar (Pitt Ford, 1993: 164).

File-K nomor 15 dimasukkan sesum panjang kenja ditcmpelkan pada dinding
saluran akar dengan gerakan menank File kemudian dimasukkan kembali dan
gerakan tadi divlang di sckeliling dinding saluran akar sampai file terasa longgar.
Saluran akar kemudian diinigasi perlaban-lahan. Gerakan mengikir ini diulang dengan
file yang satu nomor lebih besar dan pamjangnya sesual panjang kerja. Pada saluran
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akar insisif atas, pelebaran normal bagian apeksnya hiasanya mencapai nomor 40 atau
50 (Pitt Ford, 1993: 164),

225 Irigasi

Membersthkan saluran akar dari debris schelum dan selama preparasi
merupakan hal yang sangat penting untuk mencegah erdorongnya debris ke daerah
apeks. Pembersihan debris ini harus dilakukan karena debris dapal menyehabkan
iritasi pada apeks (Pitt Ford, 1993 166). Larutan irigasi vang dipakai vaitu aguadess
stenil + HzO: 3% (Tarigan, 1994:128). Larutan irigasi hendaknye dimasukkan
perlahan-lahan tanpa tekanan karena tidak boleh ada larutan yang terdorong ke daerah
apeks {Pitt Ford, 1993: 166).

226 Medikasi

Bahan medikasi vang digunakan yaitu parakhlorofenol 1% vang dilanutkan
dalam air dan ditempatkan dalam sebutir kapas steril di dalam kamar pulpa yang
wapnya akan berfungsi sebagai zat antibakien ke seluruh saluran akar (Pitt Ford,
1993: 166),

2277 ‘Tumpatan Sementara

Setelah medikamen diletakkan, di atasnva diletakkan kapas tipis kemudian
kamar pulpa ditumipat sementara. Tumpatan scmentara tebalnya berkisar 2-3 mm dan
dijaga supaya tdak konak dempan gipi antaponis.  Kunjungan  berikutova
direncamakan satu minggu kemudan (Pitt Ford, 1993 166).


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

228 Obturasi

Obturasi dilakukan untuk mencegah lerciplanya ruangan vang biasa menjadi
pangkalan kuman dan menjadi sumber iritas: terhadap jaringan periapeks. Bahan
obturasi yang paling banyak digunakan adalah kon guttaperca dibamu dengan semen
saluran akar. Kon guttaperca dengan nomor sama dengan file terakhir vang dapat
mencapai selurub panjang kega dicobakan pada saluran akar yang dikeringkan. Kon
guttaperca ini harus pas, jika kon guttaperca ditarik terasa ada (ahanan pada dinding
saluran akar pads dacrsh apikal. Kemudian dilakukan madiograf pada gigi besena
guttaperca. Pada radiograf harus terlihat kon guttaperca mengisi seluruh panjang kerja
(Pitt Ford, 1993: 167).

Semen saluran akar vang dipakai adalah scmen berbahan dasar oksida seng-
cugenol (Tubli-seal, Kerr, Romulos, Michigan, Amerika Serikat) dan dicmpur sesuai
dengan petunjuk pabrik. Dmding saluran akar harus dilapisi semen saluran akar
dengan menggunakan jarum lentulo yang dicelupkan terlebih dulu ke dalam semen
yang konsistensinya kemtal Kon guttaperca kemudian dilapisi dengan semen dan
dimasukkan ke dalam saluran akar sampau mencapai panjang kera (Pitt Ford, 1993:
167).

Setelah obturasi, kon puttaperca yang menonjol ke kamar pulpa hans
dipotong sampai orifice dengan instrumen panas dan ditumpat sementara kemudian
dilakukan radiografi untuk memeriksa apakah pengisian saluran akar telah adekun
(Pitt Ford, 1993: 167),

2.3 Streplococcus

Strepiococcus adalah bakien gram posinf berbemtuk bulat yang secara khas
membentuk pasangan atau rantai selama pertumbuhannya. Bakiert i tersebar luas da
alam. Heberapa diantaranys adalah angpota flora normal pada manusia, vang lainnva

dihubungkan dengan penyakit-penyakit penting pada manusia yvang sebagian
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disehabkan oleh infeksi Streprococeis, dan sebagian lagi sensinf terbadap bakieri i
{Jawetz dkk, 1996: 218).

Sifat-sifal umum coccus pram positif tersusun dalam bentuk rantai tidak
bergerak dan hdak berspora. Memerlukan perbenihan diperkaya dengan darah, serum
atau cairan asciles. Sfrgptococcks merupakan kuman patogen penting penyebab
infeksi bernanah dengan sifat khasnya adalah kecenderungan umuk menyebar, juga
dapal menycbabkan lesi  nomsupuratit  seperti  demam  penyakit  akui  dan
glomerulonefritis (Guple, 1990 65)

Gambar 2.3.1. Gambaran mikroskopis Streptococens (Wikipedia, 2006)

Strepiococens adalab golongan bakten yang heterogen. Tidak ada satu sistem
pun yang cukup bmk untuk mengklasifikasikannya, D pulubh spesies, termasuk
Streptococcus yogenes (golongan A), Streprococcus gofactice (polongan B) dan
Erferkokus (golongan D), digolongkan berdasarkan kombinasi sifatnya; sifat
pertumbuhan koloni, pola hemolisis pada agar darah (hemolisis o, hemolisis B, atan
tanpa hemolisis), susunan antigen pada zat dinding sel vang spesifik untuk golongan
tertentu, dan reaksi-reksi biokimia (Jawetz dkk, 1996; 218).
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231 Morfolog dan Identifikas:
a. Cin-cirt khas organisme

Coccus tunggal berbentuk bulat atau bulat telur dan tersusun dalam bentuk rantai,
Coccus membelah pada bidang vang tegak lurus sumbo panjang rantal. Anggota-
anggota rantai sering tampak schagai diplokokus, dan bentuknya kadang-kadang
menyerupal batang -panjang rantai sangat bervariasi dan sebagian besar ditentulcan
oleh fakwor lingkunpan. Streprococeus bersifal gram positif namun, pada biakan tua,
bakteri ini menjadi gram-negatif, keadaan mi dapat tegadi jika bakieri dieramkan
semalam (Jawetz dkk,1996: 218).

Beberapa Srreprococcus mengeluarkan polisakanida seperti yang ada pada
Phenumococens, Sebagian besar strain golongan A B dan C membentuk simpai vang
tersusun atas asam hialorona. Simpai lampak jelas pada biakan yang amal muda.
Simpai ini menghalangi fagositosis. Dinding sel Srreprococeus mengandung protein
(antigen M. T.R), karbohidrat {spesifik uniuk golongan), dan peptidoglikan Pib
seperti mmbut menonjol keluar menembus simpai Streprococens golongan A, Mili
tersebut sebagian terdiri atas protein M dan ditutupi oleh asam hpoteikoat. Asam
lipoteikoat sangat penting untuk perlekatan Streprococens pada sel epitel (Jawetz dkk,
1996:218).

b. Pembiakan

Kebanyakan Streprococens tumbuh dalam perbenihan padat schagai koloni
diskoid dengan digmeter 1-2 mm. Strain yang menghasilkan bahan simpai senng
membentuk koloni mukoid. Koloni-koloni strain golongan A vang suram dan yang

mengkilal Peptostrepiococcas tumbuh pada kondisi obligal amaerob  {(Jawelz dkk.
1996 218),
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¢. Sifat-sifat khas pertumbuhan

Energi terutama diperoleh dan pengpunaan gula, Pertumbuhan Soreprococcis
cenderung menjadi kurang subur pada perbenihan padat atav dalam kaldu, kecuali
vang diperkaya dengan darah atan caran jaringan, Kebuluhan makanan bervariasi
untuk setiap spesics. Kuman yvang patogen bagi manusia paling banyak memerlukan
faktor-faktor pertumbuhan. Pertumbuhan dan hemolisis dibantu oleh pengeraman
dalam CO; 10% (Jawetz dkk, 1996: 218-219),

Meskipun kebanyakan Streptococcus hemolitik patogen tumbuh paling baik
pada suhu 37°C, Enverecoccus golongan D wwmbuh baik pada suhu antara 15°C dan
45°C. Enferococeny juga tumbuh  pada agar dengan natrium klorida konsentrasi
imgg {(6,5%). dalam metilen biru ,1% dan dalam empedu-cskuling Kebamyakan
Streprococciy bersifal fakultatif anacrob (Jawetz dkk, 1996: 219-220),

d. Vanas

Vanasi strain Sirepfococens yang sama dapat memunjukkan bentuk koloni
vang berbeda. Hal imi amat nyata diantara strain golongan A, yang membentuk koloni
suram atau mengkilat Kolom yang suram terdin atas organisme vang menghasilkan
banyak protein M. organisme ini cenderung wirnlen dan relatif’ kebal terhadap
fagositosts oleh leukosit manusia. Koloni vang mengkilat cenderung menghasilkan
sedikit protein M dan sering tidak virulen (Jawetz dkk, 1996 220),

2.3.2 Klasifikasi Sirepiococcus

Selama bershun-tabun, klasifikasi Streprococcus dikelompokkan menjadi
beberapa kategon utama berdasarkan suatu sen berikut imi : (1) morfologi koloni dan
reaksi hemolitik pada agar darah; (2) spesifisitas serologik dari unsur dinding sei
golongan-spesifik (klasifikasi Lancefield) dan dinding sel lain atau antigen simpai ;
(3) reaksi biokimia dan resistensi terhadap faktor-Faktor fisik dan kimia dan (4) silal
chologplmya. Pada tahun 1980-an, dilakukan juga \es-les biokimia dan genetk
molekuler untuk mempelajari hubungan antara spesies SirgpWococcus yang satu
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dengan yang lain Penggabungan cara-cara di atas memungkinkan suatu kKlasifikast
Streprococcus dengan tujuan klinik dan epidemiologi, tetapi telah diperkenatkan cara-
cara baru scperti klastfikast yvang telah tersusun, denpan hasil bahwa beberam
klasifikazi yang telah dijelaskan Pada beberapa kasus nama spesics vang berbeda
digunakan untuk menerangkan organisme yang sama dan ditempat lmin, beberapa
anggota dar spesies yang sama juga mehputi spesies lain atau vang diklasifikasikan
secara terpisah (Jawetz dkk, 1996: 220),
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BAR 3. METODE PENELITIAN

3.1 .Jenis penelitian
Jenis penehtian in adalah cksperimental laboratorts.

3.2 Tempat dan Waktu penelitian

Penclitan dilakukan di Klimk Konservasi RSGM Umversilas Jember dan
Laboratornum  Mikrobiologi Bagian Biomedik FKG Universitas  Jember serta
dilaksanakan pada bulan September sampai Desember 2005

3.3 Identifikasi Varinbel Penelitian
331 Vanabcl bebas
Giigr dengan diagnosis nekrosis pulpa totalis.

3.3.2 Vanabel tenkat

Humian streptococeus sp.

3.3.3 Variabel terkendali

Media cair thioglycolar.

b. Media agar strepiococcus,

c. Gig akar tungpal dengan diagnosis nekrosis pulpa tofalis tanpa
disertai kelainan periapikal oleh karena kanes.

d Lama pengambilan sampel dalam saluran akar 60 detik baik sebelum
dan setelah preparasi saluran akar,

¢. Lama pertumbuhan bakteri pada media cair thiogdycolat 72 jam,

14


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

15

f. Lama inkubasi 24 jam, 48 jam dan 72 jam dengan suhu 37°C.

34 Sampel

35

i4l

342

Krilera sample

Kriteria sampel vang digunakan adalah sebaga berikut:

a. pasicn vang datang ke klinik konservasi RSGM Liniversitas Jember

b usis anlar 17— 40 tabun

c. gig akar tunggal demgan diagnosis nekrosis pulpa tolalis lanpa
disariai kelainan penapikal oleh karena kanes.

Jumlah sampel
Jumlah sampel umuk tap perlakuan pada Sireptococeny sp adalah 7
pasien, dengan rumus ;

(Za+Zpy’ S¢’

M =
EI-:

Dimana nilai $c” dan 4° sama, sedangkan Za = 1,165 (a ~ 0,05
satu arah) dan ZB = 0,84 (§ = 0,20). Dengan demikian besar sampel
adalah n = 6,2 maka besar sampel minimum pada penclitian ini adalah 7
(Hinggns, 1985).

Alat-alat dan Bahan-bahan penelitian

251

Mdat-alat penelitian

Kaca mulut no 3 dan 4.
Pimsct dengan ujung berkerat
fxeavaior,

Nierbeken.

Lampu Bunsen

T B

e T~
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g Dappen glass.
h. Jarum eksiirpasi.

Flexofife no, 15-80, 2 set.

S,
Safiva ejector.

Petridish stenl.

g

2

Neraca (Ohavs, Jerman).

Erfenmeyer.

Pengaduk bahan / spatula dan kaca.

Tabung reaksi dan rak tabung reaksi

Thernelyre (Maxa mux 11, USA).

Laminar Flow (Super clean bench, Korea)
Mikropipet eppendory dan penotip (Eppendorf research, jerman).
[nkubator (Binder, USA).

Awtoclave (Hanshin Medical Co. L.T.D, Cina).
Dessicator (Nakamura, Jepang),

Colony counter (Hanshin Medical Co, L.T.13, Cina),
Deck glass dan slide glass,

se,

Mikroskop cahaya (Leica, TUSA).

- T - T T -

Hog # 8 mw

b

M

3.5.2 Bahan-hahan Penelitian
a. Bakten Strepiococcus sp dan gigi dengan dingnosa nekrosis pulpa
totalis,
Media cair thioglyeodar {Oxoid, USA).
Media padat sirepiococcus (DIFCO, Germany).
Aguadest steril
H:0: 3%.
Paper poin steril no, 15, 70 dan 80,

™ % R oo oo
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g Alkohol 90%.

b Corton roll

1. Cotton pellel.

1. Label nama

k. Minvak emersi.

l. Kertas saning.

m. PZ (0,9% NaCl).

n. Gram A {/mitial statn),

o, Gram B (Aordanr).

p- Gram C (Selective decedorizer),

q. Gram D ((Counder stain).

3.6 Pelaksanaan penclitian
361 Pembuatan medma car thioghcolen

Media cair thioglyoolat yang merupakan campuran langsung dan pabrk
unluk rehidasi mediom, suspensi 295 gr dalam 100 cc oguaedest stenil.
Mengukur aguades steril pada gelas vkur sebanyvak 100 cc. Mencampur
suspenst dengan aguadest steril pada erlenmeyer, aduk sampai homogen
dengan menggunakan spatula kemudian stenlkan pada owocfave dengan subu
121°C sclama 15 menit, setelah 1tu hiarkan sampai mendingin pada suhu 25°C
(Oeond, USA)

3.6.2 Cara pengambilan sampel bakierd
Sampel bakten diambil dan saluran migi akar tunggal pada pasien yang
datang ke Klinik Komservasi RSGM Universitas Jember denpan diagnosis
nckrosis pulpa totalis oleh karena karies sebanyak 7 pasien. Langhkah
pengambilan sampel bakten adalah sebagai benkut:
4. Alat dan bahan dipersiapkan.
b, Mendudukkan pasien di dental umit.
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Melakukan anamnesis dan diagnosis,
. Gigl dengan diagnosis nekrosis pulpa totalis ditsolasi dan diblokir
dengan colfen rolf dan dipasang saliva erector.

. Asepsis dengan alkobol 70% di mahkota sckitar kavitas.

Pembuatan cavily enfrance dengan menggunakan round bur diserta
semprotan air mengalir.

. Kenngkan cavity enfrance dengan Cofton peller stenl

. Memasukkan paper poir stenil no. 15 ke dalam saluran akar dengan
mengeunakan pinset, biarkan selama 60 detik (Grossman, 1995 261).
Kemudian paper point dikeluarkan dan saluran akar dan dimasukkan
ke dalam labung reaks vang benisi media cair ivoplicelar stenl yang
telah diben label identitas sample misal; pre 1, pre 2 dan selerusoya,
kemudian tutup rapat mulut tabung dengan kapas steril.

Memasukkan tabung reaksi tersebut ke dalam inkubator sclama 72
jam dengan suhu 37°C.

. Menentukan panjang kerja gigi dengan menggunakan rumuos DWF.
Ekstirpasi janngan pulpa.

. Preparasi saluran akar menggunakan teknik konvensional sampai
selesal (insisiv sentral atas dan caninus atas no. 80, premolar bawah
no, 70).

. Pada saat pergantian file ke nomor yang letnh besar diingasi dengan
enuaclexi steril 0.5 oo dan HxOe 3% 0.5 oo secara berpantian. Inpasi
terakhir mengpunakan agresdest  steril, kemupdign  saluran  akar
dikeringkan dengan poper point stenl

. Setelah kering dimasukkan paper poind steril (dengan nomor sama
dengan nomor fle terakhir saat preparasi saluran akar) ke dalam
saluran akar, iarkan selama 60 detik.

. Kemudian poper poind dikeluarkan dan saluran akar dan dimasukkan
ke dalam tabung reaksi yang berisi media cair thicghoola steril yang
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telah diberi label identitas sample misal: post 1, post 2 dan seterusoya,
kemudian futup rapat mulut tabung dengan kapas stenl.

q. Memasokkan tabung reaksi ke dalam inkubator selama 72 jam dengan
suhu 37°C,

r. Prosedur tersebut di atas dilakukan sama pada 6 pasien yang lam
dengan nomor label 1dentitas yang berbeda.

5 Kemudian dilakukan prosedur perawatan scsual dengan perawatan
saluran akar pada pasien.

363  Cara pembuatan media apar Strepiococcus

Pembuatan media agar sireplococous

Komposisi :
Protease peptone no. 3, Difeo 10 gor
Hacte veast extroct 10 gr
Sodivm chloride 5ar
Soditn glveeropiospate 10 gr
Multose 20 gr
f.actose | g
Sodium azide 04 pr
Racto brom cresol purple 0015 gr
Bacto agar 20 g

Media agar sireptococcny yang merupakan campuran langsung
dan pabnk untuk rehidasi medium, suspensi 764 gr dalam 100 oc
aguades stenl. Mengukur aquades stenl pada gelas ukur schanyak 100
cc. Mencampur suspensi dengan agwades steri]l pada erenmever, aduk
dengan spalula sampal homogen, kemudian panaskan sampal mendidih
dan tercampur sempurna dilanjutkan sienlisasi pada owoclove dengan
subu 121°C selama 15 menit, seielah tu biarkan sampail hangat dengan
sulm antara 45 - 50°C (DIFCCO), Germany),
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3.6.4

identifikasi Streprococcus sp

Scetelah prosedur pembiakan bakten selama 72 jum. media
thyoglicedar divibrator sampai homogen dengan thermolyre kemupdian
mengaminl 1 cc bakteri dengan menggunakan syringe dari media
thyoplicolal pada masing-masing tabung reaksi kemudian melakukan
pengenceran 107, Mengambil 50 mikroliter bakteri dar  hasil
pengenceran dengan menggunakan mikropiper dan diteteskan di dasar
peinidish  yang telah disterilkan. Lalu menuangkan media apar
seplococcus vang masih cair (hangat) ke dalam petridish. Lalo
melakukan gerakan memutar (powred ploie) agar media dan hakeni
lercampur sehingga pertumbuhan bakteri dapat merata di media agar
tersebut (semuanva dilakukan dalam Jaminar flow). Tungeu sampai
media apar dalam petridish dingin dan padat, kemudian petridish
diben label identitas sampel dan diletakkan dalam dessicator dengan
posisi terbalik, Kemudian dessicator dimasukkan ke dalam inkuhator
selama 24 jam, 48 jam dan 72 jam. Pada pengamatan 24 jam dilakukan
penghitungan jumiah koloni, begitu juga pada pengamatan 48 jam dan
72 jam (Sunaryo, 2001: 26}

3.65 Pemenksaan mikroskopik bakieri Streprococeus sp

a Cara Membuat Sediaan Hapusan

1) Mempersiapkan biakan bakteri Srrepfococews dan petridish
yang telah dimkubasi selama 72 jam.

2) Gelas obvek ditetess PZ dan kuman diambil dengan ose dan
diletakkan di tengah-tengah tetesan PZ lalu diratakan,

3} Gelas obyek yang telah diberi kuman (preparat | sediaan)
diangin-anginkan ataup dikeringkan jauh di atas api.

4) Bila sedinan sudah dingin bamu dilakukan pengecatan (Sunaryo,
2001: 16).
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b. Pewarnaan Hapusan Sediaan / Preparat

b
2]

3)

4)

5)

6)
7

8)

Preparat yang telah kening siap untuk dilakukan pengecatan,
Sediaan ditetesi zat warna carbol pentian violet (T) sclama 3
menit.

Carbol gentian violel dibuang dibawah aliran air dan dituangi
larutan Jugol (mordant) selama 1 menit

Lugol dibvang dibawah alian air dam sediaan dilumturkan
dengan alkohol 96% selama 1 menit,

sediaan diahn dengan air selama | menit untuk menghilangkan
sisa bahan pelomtor yang mungkin masih teninggal pada
sechian.

Kemudian sediaan dicat dengan air fuchsin (1I) sclama 2 menit.
Scdiaan dicuct dengan air yang mengalir selama wakiu yang
diperlukan uniuk menghilangkan sisa-sisa zat warna. lalu
dikenngkan dan siap dilihat di bawah mikroskop dengan cara
sebagai benkul: meneteskan minyak cmersi pada sediaan
hapusan untuk dipenksa Kemudian dilihal dengan pembesaran
objeklil’ yang sesusi pembesaran vaitu 1000x (Sunaryo, 2001:
11-12),

Prosedur pembuatan preparat diatas dilakokan pada sampel yang
sehelum dan setelah dilakukan preparast suluran akar.

c. Cara menghitung koloni Sirepiococens sp

Penghitungan kelom pada pencliban i mengpunakan colony

cowter. Cara penggunaan colony counfer adalah media pada perridish
vang sudah ada pertiumbuhan koloninya diletakkan di dalam alat tersebut
dengan posisi bagian vang banyak kolomnya diletakkan di bagian atas.
lalu ditckan tombol on/oft lampu umtuk menerangi petridish dengan

kecepatan transmisi cahaya dan digunakan kaca pembesar supaya kolom
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dapat dihitung secara tepat. Pada alai tersebut lerdapal 40 kolak vang
dibatasi kotak cros, letapd kita hanya mengambil 30 kotak secam
random. Jumlah koloni ditunjukkan tombol pada sisi kin dan sisi kanan
untuk pengokuran operator sehingga operator dapat sccara tepat menelit
sejumlah besar pertumbuhan koloni dalam waktu pendek dan kesalahan
dapat ditekan seminimal munekin { Sunaryo, 2001 210

3.7 Analisis Data

Drta hasil penelitian  dilakukan wjf Homogenitas dan up MNormalitas.
Kemudian dilanjutkan paired T-fess untuk membandingkan perbedaan besar koloni
Strepfococcuy sp pada gy yang didiagnosa nekrosis pulpa totalis scbelum dan
setelah dilakukan preparasi saluran akar, dengan tingkat kemaknaan 95% (e = 0,03)
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38  Alur penelitian

23

7 gigi akar lunggal dengan diagnosis nekrosis pulpa totalis

*
Crign ditsolas: +Asepsis
¥

Cavity entrance

Paper point steril
dimasukkan SA (607) |

DWF dan ekstirpasi jaringan
pulpa
¥

Preparasi saluran akar (konvensional)
{ Mlexafife = 15-80)
dan irigasi dengan aguadest steril dan H20:3%

L ]

Saluran akar dikenngkan dengan
Paper point stenil

Paper pomt sten|
dimasukkan SA (607)

% | [Dmasukkan delam media thpoeficolar

¥
Diambil | ml kemudian Diencerkan 107

¥

Imkubas selerma 3 hari 3 . TR

Diambil 50 mikroliter dan dimasukkan dalam perridish steril

¥
Ditambahkan media agar sireptococcs
¥
Dessicoaior Inkubasi
selama 24 jam 37°C
: _

Diessicgior Inkubasi
selama 48 jam 37'C

Jumiah
koloni

¥

r

Deszicator Inkubasi
selama 72 jam 37'C

Analisis
data

Gambar 3.8.1 Alur Peneliian
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BAB 4. HASIL DAN ANALISIS DATA

4.1 Hasil Penclitian

Dan penclittan vang telah dilakukan tentang dentifikasi Sirepiocoocus sp
pada saluran akar gigi dengan diagnosa nekrosis pulpa totalis sebelum dan setelah
dilakukan preparasi saluran akar didapatkan hasil yaite tidak ada pertumbuhan bakteri
Sreptococens sp pada 24 jam baik yvang sebelum dan setelah dilakukan preparas:
saluran akar. Pada 48 jam terdapat pertumbuban dengan rerata pada sebelum
preparasi vaitu 1269 CFU/SD pl dan setelah preparasi 73.4 CFLI/S0 pl. Pada 72 jam
terdapat pertumbuhan dengan rerata pada sebelum preparasi vaitu 152.3 CFL/S0 pl
dan sctelah preparasi 98.7 CFU/S0 pl (Lampiran A),

4.2 Analisis Data

Data hasil perhitungan identifikasi jumlah koloni Streprococcuy sp pada gig
dengan diagnosa nekrosis pulpa totalis didahulu dengan wji pormalitas data dan up
homogenitas menggunakan )i kelmogormesmtirnov dan wi homegeneity of variance.
Dart hasil uji kenormalan didapatkan bahwa jumlah koloni pada 48 jam dan 72 jam
baik yang sebelum maupun setelah preparasi saluran akar dapat ditank dan distnibusi
vang sama atau normal, Hal ini terbukti dari nilai probabilitas masing-masing  jumlah
koloni sebelum dan setelah preparasi pada 48 jam dan 72 jam vyaitu p=0.05
{lampiran B).

Demikian juga wi kehomogenan, didapatkan varian vang homogen antara
perbedaan jumlah koloni sebelum dengan setelah preparasi saluran akar bank pada 43
jam dan 72 jam. Hal ini terbukti dari nilai probabilims masing-masing perbedaan
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Jumiah kolom sebelum dan sctelah preparasi pada 48 jun dan 72 jam yauu p>.05
{lampiran B).
Tabel 4.2.1 Data penghitungan jumlah koloni (CFLIS0 pl) Strepococcus xp sebelum

dan sctelah dilakukan preparasi saluran akay pads pigi dengan diagnosis
nekrosis pulpae todalis.

_—— Sn:hcll.lm iy Setelah Kamaknaan Statistik
n Rerata S0 n Rerala shD P ST
" 24jam 7 - 2 0 : : : =
“4fjam 7 12686 2282 7 7343 1571 0000 B
C72jam 7 15229 1840 7 9R7I 1656 0000 g
Catatan : '
n  Jumlah Sampel

SDy : Standart Deviasi
P Probahilitas

5 Bignifkan

TS : Tidak Signifikan

e 200 — —
2
£ 150
= @ sebetum|
E 100 ! :
2 @ satelah |
E’ 50 o
m
E O :

24 jam 43 jam 72 jam

wakiu

Cambar 4.2.1 Histogram penghitongan jumlah koloni Streprococcus sp

4.2.1 Uji Paired T-Test pada 48 Jam

Perbedaan jumlah koloni Streprococcus sp pada gigi yang didiagnosis
nekrosis pulpa totalis sebelum dan setelah dilakukan preparasi saloran akar pada 48
jam dengan mengpunakan wji statistik paired T-test didapatkan hasil bahwa reraia
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jumlah koloni sebelum dan setelah dilakukan preparasi saluran akar mengalami
penurunan, yalu 126,86 CFU/S0 ul menjadi 73,43 CFUSSO pl. Dari uji patred T-texi
didapatkan mlai probabilitas 0K (p=10.05) i berarti ada perbedaan signifikan
jumlah koloni sebelum dan setelah dilakukan preparasi saluran akar (Lampiran B),

4.2.2 LYji Paired T-Test pada 72 Jam

Rerata besar kolom sebelum dan sctelah dilakukan preparasi saleran akar pada
72 jam mengalami penurunan, yaitu 152 CFUS0 pl menjadi 98, 71CFU/S0 ul. Dan
wi  paired T-fest didapatkan nilai probabilitas 0,000 (p<00,05) ini berarti ada
perbedaan signifikan besar kolomi sebelum dan setelah dilakukan preparasi saluran
akar (Lampiran B}
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BAER 6. KESIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kesimpulan
Dan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat ditarik kesimpulan scbapai
berikut
1. Jumlah koloni Strepiococcus gy pada gigi vang didizgnosis nekrosis pulpa
totahis sehelum dilakukan preparasi saluran akar pada 48 jam dan 72 jam vaitu
126,86 CFU/S0 wl dan 152 CFU/S0 ul
2. Jumlah koloni Streptococeny sp pada gigi vang didiagnosis nekrosis pulpa
tialis setelah dilakukan preparasi saluran akar pada 48 jam dan 72 jam yaitn
73,43 CFL/S0 pl dan 98,71 CFLYS0 pl

Lad

Adanya penurunan vang signifikan antara jumiah koloni bakten sebelum dan
setelah dilakukan preparasi saluran akar pada gig dengan diagmosis nekrosis
pulpa totalis

6.2 Saran

Dan hasi] pencliian perlu  dilakukan penelitian lebih lanjut mengenm
pengaruh teknik preparasi saluran akar dan jenis file yang digunakan terhadap jumlah
koloni bakteri pada gigi denpan diagmosis nekrosis pulpa totalis.
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LAMPIRAN A DATA HASIL PENELITIAN

Data Penghitungan Jumlah Koloni (CFU/S0 pl) Sirepiococens Sp Sebelum dan
Setelah Dilakukan Preparasi Saluran Akar pada Gigi dengan Diagnosis
Nekrosis Pulpa Totalis

e Fost -
Mo 24 Jam df Jam T2 Jam 24 Jam 4B Fam  TZJam
1 - 0 132 - 52 [k
2 - 127 L 50 - pHE] i13
3 - 165 181 - RO 26
4 - 10 141 - 549 HILH
5 17 135 - T6 w3
4] - 143 1 - 63 &5
7 - 126 156 e L
rerata 126.9 1523 734 o 7
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LAMPIRAN B. PENGHITUNGAN UJI STATISTIK PAIRED T-TEST JUMLAH

KOLONI STREPTOCOCCUS SP SEBELUM DAN
SETELAH DILAKUKAN PREPARASI SALURAN AKAR
PADA GIGI DENGAN DIAGNOSIS NEKROSIS PULPA
TOTALIS
Jumlah Koloni 48 Jam
One-Sample Kolmogorov-Smimoy Test
- __Pre48 Jam  Fost 48 Jam
] T T
Mormal Paramatarsat  Mean 125 .85 73.43
Sid. Deviation 22492 15.71
Most Extrems Ansodute: 212 175
Cifferences Positive 212 175
Megative - 181 - 138
Holmogorov-Smimon £ 560 463
Agymp. 54, [2-talled) 1§ o] 9p3
8. Tasl dstnbutton i Nomsal.
B, Calcutated fraom data.
Test of Homogeneity of Variance
Diaka 48 Jam
Levene
y Siatistic i dr2 Sig.
Based on Mean a7 1 12 587
Bazad on Median 3614 1 12 558
Based on Median and
with adjustad df 61 1 9308 B2
Basad on timmed mean A3 1 12 STT
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T-Test
Paired Samples Statistics
5ia. Error
Mean M Std. Deviation Mean
Pair Fra 48 .Jam 126 86 T o686
1 Post 42 Jam 73.43 7 5.94
Paired Samples Comelations
Famr Pre 48 Jam &
1 Post 48 Jam ) 519
Paired Samples Test
i o S TR
Pra 48 Jam - Post 48 Jam
Pairad Differences  Mean B3.43
Sid. Dawighan 19.95
id. E LT
= rmor Mean 754
85% Confidence interval  Lower a4 08
of the Difference Lippeaar 7188
t ¥.086E
df 21
;ﬂiﬂ- {2-tailed) 000
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Jumlah Koloni 72 Jam
One-Sample Kolmogaroy-Smimov Test

Pre 72 Jam Post 72 Jam

M 7 7
Mormal Paramelers®®  Maan 15229 98,71

St Dewviation 18.40 16.56
Maosi Exireme Absoiute 159 183
o Positive 159 183

Megative -.135 - 085
Kolmogporo-Smimoy £ 420 485
Asymp. Sig. (2-talled) (545 ATy

a. Tast distribution s Normal
b. Calaudated from data.

Test of Homogeneity of Variance
Data 72 Jam
Lewvens
R Statistic @i df? Sig.

Based on Mean 204 1 12 657
Based on Median 160 | i2 GBS
Based on Median and

with adjusted df 169 1 11.958 688

Based on trimmed meaan 200 q 42 BE3
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T-Test

Paired Samples Statistics
Std. Emmor
- __Mean N Std. Deviation Mean
Pair Pra 72 Jam 1R 7 Fi 18.40 6895
1 Post 72 Jam 88,71 7 16.56 6,26
Faired Samples Comalations
3 N Corelation Sig.
Pair Pra 72 Jam &
1 Post 72 Jam 7 i bl
Paired Samples Test
Faril
= _____ Pre 72 .Jam - Post 72 Jam
Paired Differances  Mean 5357
Std. Daviation 1655
Sid. Ermor Mean & 37
a5%, Confidance Interval  Lower 38.23
of the Difference Upper 68 82
i B.543
df L]

Sig. (2-lailed) 000
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LAMPIRAN C. ALAT-ALAT PENELITIAN

Catatan :

A oTom

o9 >

o mmy

Pengaduk erlenmeyer
Orsz

Kaca mulut

Sonde

Pinset

Jarum ekstirpasi
Miller

Flexofile

Mikropipet dan penotip
Syringe

Petridish steril

¢ Gelas vkur

CHepoTOEZERE

Erlenmeyer e ‘?“'A:

Bunsen

Nierbeken

Rak dan tabung reaksi
Cadeny conrter
Thermolvne
Mikroskop
Dessicator

MNeracea
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LAMPIRAN D. BAHAN-BAHAN PENELITIAN

Catatan:

PP steril
B: Petridish

C PE

Minyak emersi
Aquadest stenl
Ciram A

Gram B

Gram C

Gram D

Agar Streplococois
Thyvoplicalm
Alkohol 70%

@ >

-~ s

o S
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LAMPIRAN E. HASIL PENELITIAN PADA PENGAMATAN 48 JAM

E.1 Hunian Koloni Streptococcus Sp SebelimiPreparasi Saluran Akar

E.2 Hunian Kolom Streprococeus Sp Sctelah Preparasi Saluran Akar
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LAMPIRAN F. HASIL PENELITIAN PADA PENGAMATAN 72 JAM

F.2 Hunian Koloni Streptococeuy Sp Setelah Preparasi Saluran Akar
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LAMPIRAN G. GAMBARAN MIKROSKOPIS PREPARAT STREPTOCOUCUS
5P

G| Gambar Mikroskopis Strepiococcus sp pada Pengecatan Gram dengan

Pembesaran 10000
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