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PENGARUH PEMBERIAN EKSTRAK UBI JALAR UNGU
TERHADAP JUMLAH PEMBULUH DARAH PASCA
EKSTRAKSI GIGI TIKUS WISTAR

Vira Refianni
Program Studi Kedokteran Gigi
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Abstrak

Latar belakang: Ekstraksi gigi adalah prosedur bedah mulut minor untuk
mengeluarkan gigi atau akar gigi dari soketnya menggunakan instrumen
pencabutan gigi. Tindakan pencabutan gigi akan menyebabkan luka pada jaringan
lunak dan jaringan keras di sekitar gigi yang dicabut. Penggunaan tanaman sebagai
obat untuk penyembuhan luka telah dikenal sejak zaman dahulu, seperti tanaman ubi jalar
ungu. Beberapa penelitian menyebutkan bahwa kandungan flavonoid, tanin, saponin, dan
antosianin pada ubi jalar ungu dapat meningkatkan jumlah pembuluh darah pada proses
penyembuhan luka. Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh pemberian ekstrak ubi jalar
ungu terhadap jumlah pembuluh darah pasca ekstraksi gigi tikus wistar. Metode:
Jenis penelitian ini adalah eksperimen murni (true experimental) dengan rancangan
postttest only control group design. Sebanyak 24 ekor tikus jantan wistar dibagi dalam
6 kelompok, yaitu 3 kelompok kontrol dan 3 kelompok perlakuan. Gigi insisivus RB Kiri
tikus diekstraksi menggunakan needle holder. Soket bekas ekstraksi gigi diberikan gel
sesuai dengan kelompok perlakuan sebanyak 2 kali sehari. Kelompok 1 dan 4 dieustanasia
pada hari ke-4, kelompok 2 dan 5 dieustanasia pada hari ke-8, serta kelompok 3 dan 6
dieutanasia pada hari ke-11, kemudian jaringan diambil dan dibuat preparat histologi.
Jumlah pembuluh darah dihitung menggunakan software Olympus dan dianalisis secara
statistik. Hasil: Rata-rata jumlah pembuluh darah pada kelompok perlakuan lebih
banyak dibandingkan kelompok kontrol (baik setelah perlakuan selama 3 hari, 7
hari, maupun 10 hari), namun secara statistik tidak signifikan (p>0,05). Nilai rata-rata
jumlah pembuluh darah tertinggi dimiliki oleh kelompok gel ekstrak ubi jalar ungu selama
10 hari. Kesimpulan: Gel ekstrak ubi jalar ungu memiliki pengaruh dalam meningkatkan
jumlah pembuluh darah pasca ekstraksi gigi tikus wistar, namun tidak signifikan secara
statistik.

Kata kunci: ubi jalar ungu, ekstraksi gigi, pembuluh darah, tikus wistar

xii



THE EFFECT OF GIVING PURPLE SWEET POTATO
EXTRACT ON THE NUMBER OF BLOOD VESSELS
AFTER TOOTH EXTRACTION OF WISTAR RATS

Vira Refianni
Dentistry Study Program
Faculty of Medicine Sriwijaya University

Abstract

Background: Tooth extraction is a minor oral surgical procedure to remove a tooth
or tooth root from its socket using a tooth extraction instrument. The act of tooth
extraction will cause injury to the soft tissue and hard tissue around the extracted
tooth. The use of plants as medicine for wound healing has been known since
ancient times, such as the purple sweet potato. Several studies have shown that the
content of flavonoids, tannins, saponins, and anthocyanins in purple sweet potatoes
can increase the number of blood vessels in the wound healing process. Aim: To
determine the effect of purple sweet potato extract on the number of blood vessels
after tooth extraction of wistar rats. Methods: This research was true experimental
with posttest only control group design. 24 male wistar rats were divided into 6
groups, namely 3 control groups and 3 treatment groups. The left mandibular
incisor of the rat was extracted using a needle holder. Tooth extraction sockets were
applied with gel according to the treatment group 2 times a day. Groups 1 and 4
were euthanized on the 4th day, groups 2 and 5 were euthanized on the 8th day,
and groups 3 and 6 were euthanized on the 11th day, then the tissue was taken and
made histological preparations. The number of blood vessels was calculated using
Olympus software and analyzed statistically. Results: The average number of blood
vessels in the treatment group was more than the control group (both after
treatment for 3 days, 7 days, or 10 days), but statistically not significant (p>0.05).
The average value of the highest number of blood vessels was owned by the purple
sweet potato extract gel group for 10 days. Conclusion: Purple sweet potato extract
gel had an effect in increasing the number of blood vessels after tooth extraction of
wistar rats, but not statistically significant.

Keywords: purple sweet potato, tooth extraction, blood vessels, wistar rat
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Ekstraksi gigi atau pencabutan gigi merupakan salah satu bentuk pelayanan
kesehatan yang sering dilakukan di bidang Kedoktera Gigi. Pelayanan ini kerap
dijumpai di klinik dokter gigi, puskesmas, rumah sakit umum, serta rumah sakit
khusus gigi dan mulut. Ekstraksi gigi biasanya dilakukan pada pasien yang
mengalami kerusakan gigi yang tidak dapat dipertahankan lagi akibat infeksi
bakteri, trauma, ataupun posisi tumbuh gigi yang abnormal. Pencabutan gigi adalah
prosedur bedah mulut minor untuk mengeluarkan gigi dan akarnya dari alveoli atau
soket gigi menggunakan instrumen pencabutan gigi dan dapat dilakukan dengan
dua metode, yaitu metode pencabutan gigi tertutup dan metode pencabutan gigi
terbuka.? Tindakan pencabutan gigi akan menyebabkan luka pada jaringan lunak
dan jaringan keras di sekitar gigi yang dicabut.

Luka adalah hilang atau rusaknya kontinuitas jaringan, membran mukosa,
ataupun organ tubuh lainnya.> Umumnya luka yang ada di soket pasca pencabutan
gigi mampu sembuh dengan cepat, namun terkadang ada pula yang proses
penyembuhannya terhambat akibat komplikasi. Dilaporkan sekitar 1,0-11,5% kasus
pencabutan gigi mengalami gangguan penyembuhan luka.* Salah satu hal yang
penting dan harus diperhatikan setelah pencabutan gigi adalah proses penyembuhan
luka, hal ini dikarenakan setelah prosedur pencabutan gigi akan dilanjutkan dengan
perawatan berikutnya seperti penggunaan gigi tiruan atau perangkat ortodontik.

Selain itu, luka pada soket gigi yang terpapar langsung dengan rongga mulut



memungkinkan terjadinya infeksi mikroorganisme, menimbulkan rasa nyeri,
dan tidak nyaman pada rongga mulut pasien.®

Penyembuhan luka diartikan sebagai proses perbaikan cedera pada jaringan
lunak dan jaringan keras. Terdapat tiga fase utama dalam proses penyembuhan luka,
yaitu fase inflamasi, fase proliferasi, dan fase remodelling. Fase inflamasi terjadi
segera setelah cedera yang ditandai oleh terjadinya vasokonstriksi dan pelepasan
mediator inflamasi.® Fase selanjutnya adalah fase proliferasi, fase ini mulai terjadi
3 hari setelah luka dan berlangsung selama 3 minggu.” Di fase ini terjadi proliferasi
fibroblas, epitelisasi, dan angiogenesis.® Puncak angiogenesis atau pembentukan
pembuluh darah terjadi pada hari ke 7-10.8° Fase terakhir yaitu fase remodelling
yang dimulai pada hari ke-21 dan berlangsung hingga 1 tahun ditandai oleh
pembentukan serta peningkatan komponen serat kolagen yang meningkatkan
tensile strength.5’ Proses penyembuhan luka akan terhambat atau tidak berjalan
dengan maksimal jika terdapat gangguan pada fase-fase penyembuhan luka
tersebut.

Terhambatnya proses penyembuhan luka pasca ekstraksi gigi dapat diatasi
dengan memberikan antiseptik ataupun antibiotik sebagai profilaksis..* Salah satu
antiseptik yang kerap digunakan dalam kedokteran gigi adalah povidon iodin.
Povidon iodin merupakan antiseptik yang memiliki aktivitas antimikroba
berspektrum luas dan memiliki efek yang cepat dan persisten, namun
penggunaannya masih menjadi perdebatan di kalangan medis karena povidon iodin
dapat mengakibatkan kerusakan pada sel host dan menimbulkan reaksi alergi,

sehingga diperlukan penelitian dan pengembangan bahan lain yang mampu



membantu proses penyambuhan luka tanpa menyebabkan kerusakan sel dan
jaringan, terutama bahan-bahan alami yang ada di Indonesia.%11:12

Negara Indonesia dikenal sebagai negara yang mempunyai sumber daya alam
hayati melimpah termasuk tumbuh-tumbuhan. Salah satu tumbuhan yang banyak
ditanam di Indonesia adalah tanaman ubi jalar. Ubi Jalar merupakan umbi-umbian
yang kerap dijadikan sebagai makanan pokok di beberapa daerah di Indonesia.’?
Tanaman ini banyak ditemukan di pulai Jawa, Bali, Sumatera, Nusa Tenggara, serta
Papua.’* Ubi jalar memiliki nama latin Ipomoea batatas L. dan termasuk keluarga
Convolvulaceae. Pada awalnya ubi jalar berasal dari Amerika Tengah, namun saat
ini telah dibudidayakan dan dikonsumsi hampir di seluruh dunia.®* Ubi jalar
memiliki warna yang bervariasi yaitu ungu, putih, kuning atau jingga. Warna yang
ada pada ubi jalar disebabkan oleh adanya kandungan flavonoid berupa antosianin.
Antosianin merupakan pigmen yang menimbulkan warna kemerah-merahan serta
banyak ditemukan pada bagian umbi maupun kulit ubi jalar ungu.®®

Tanaman ubi jalar ungu mengandung berbagai zat yang bersifat terapeutik
yaitu polifenol berupa flavonoid, asam fenolik, dan beberapa mineral yaitu zat besi,
kalsium, magnesium, mangan, kalium, serta berbagai vitamin, seperti vitamin B,
vitamin C, dan vitamin E.*%1 Ubi jalar ungu juga mengandung aktioksidan berupa
beta carotene, terpenoid, dan tannin. Antosianin yang terkandung dalam ubi jalar
ungu merupakan salah satu flavonoid dan berperan sebagai antiinflamasi,
antimikroba, dan antioksidan.'® Flavonoid diketahui mampu menstimulasi produksi
TGF-pB (Transforming Growth Factor-$) sehingga dapat meningkatkan proliferasi

fibroblas dan sintesis kolagen.'® Flavonoid juga diketahui dapat menginduksi



VEGF (Vascular endothelial Growth Factor) yang mempunyai peran dalam proses
pembentukan pembuluh darah baru.?® Menurut Ningrum (2020) dalam
penelitiannya menyatakan bahwa gel ekstrak ubi jalar ungu dengan konsentrasi
30% yang diaplikasikan di area punggung atas tikus wistar (Rattus norvegicus)
paling efektif meningkatkan densitas kolagen dan mengurangi inflamasi di area
luka.'® Hal tersebut juga diperkuat oleh penelitian Setiawati (2016) yang
menunjukkan bahwa ekstrak ubi jalar konsentrasi 30% paling baik dalam
mengurangi peradangan.?! Selain itu, penelitian Hariyanto (2012) juga
menunjukkan bahwa sari ubi jalar ungu yang diberikan secara sonde ke tikus
diabetes menunjukkan adanya peningkatan jumlah Vascular Endothelial Growth
Factor Receptors.?

Angiogenesis atau pembentukan pembuluh darah merupakan proses penting
dalam penyembuhan luka. Pembuluh darah berfungsi untuk menyalurkan oksigen
dan nutriai ke jaringan rusak yang sedang beregenerasi sehingga apabila jumlah
pembuluh darah semakin banyak, maka proses penyembuhan luka akan semakin
baik.?® Angiogenesis dipengaruhi oleh beberapa faktor pertumbuhan, salah satunya
adalah VEGF (Vascular Endothelial Growth Factor. VEGF memiliki peran paling
dominan dalam pembentukan pembuluh darah.?? Senyawa antosianin yang
terkandung di dalam ubi jalar ungu dapat meningkatkan ekspresi VEGF yang
berperan dalam angiogenesis.?® Ubi jalar ungu memiliki kadar antosianin yang
cukup tinggi yaitu 110,51 mg/11g. Antosianin pada ubi jalar ungu lebih tinggi
daripada ubi jalar lainnya, kadar antosianin pada ubi jalar putih sebesar 0,06

mg/100g dan pada ubi jalar kuning sebesar 4,56 mg/100g..2*



Banyak penelitian mengenai efek ubi jalar ungu terhadap peningkatan jumlah
pembuluh darah dalam penyembuhan luka, namun belum ada yang meneliti khusus
penyembuhan luka pasca ekstraksi gigi, peneliti tertarik untuk meneliti bagaimana
pengaruh ekstrak ubi jalar ungu terhadap jumlah pembuluh darah pasca ekstraksi
gigi. Penelitian ini menggunakan gel ekstrak ubi jalar ungu konsentrasi 30% karena
berdasarkan penelitian sebelumnya pada konsentrasi tersebut paling efektif dalam
menurunkan inflamasi yang berperan dalam penyembuhan luka.?* Tikus wistar
jantan (Rattus norvegicus) digunakan karena sering digunakan dalam penelitian
laboratoris, perawatannya mudah, dan kondisi hormonnya lebih stabil.?®
1.2. Rumusan Masalah

Bagaimana pengaruh pemberian ekstrak ubi jalar ungu terhadap jumlah
pembuluh darah pasca ekstraksi gigi tikus wistar.

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui pengaruh pemberian ekstrak ubi jalar ungu terhadap jumlah pembuluh

darah pasca ekstraksi gigi tikus wistar.

1.3.2 Tujuan Khusus

Tujuan khusus dalam penelitian ini adalah:

1. Menghitung jumlah pembuluh darah setelah pemberian gel ekstrak ubi jalar
ungu konsentrasi 30% secara topikal pada penyembuhan luka pasca ekstraksi

gigi tikus wistar jantan pada hari ke-3.



Menghitung jumlah pembuluh darah setelah pemberian gel ekstrak ubi jalar
ungu konsentrasi 30% secara topikal pada penyembuhan luka pasca ekstraksi
gigi tikus wistar jantan pada hari ke-7.

Menghitung jumlah pembuluh darah setelah pemberian gel ekstrak ubi jalar
ungu konsentrasi 30% secara topikal pada penyembuhan luka pasca ekstraksi

gigi tikus wistar jantan pada hari ke-10.

1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Teoritis

1.

Menambah pengetahuan mengenai pengaruh ubi jalar ungu terhadap
penyembuhan luka pasca ekstraksi gigi.

Dapat dijadikan bahan pertimbangan klinis bagi peneliti lain yang akan
melakukan penelitian mengenai pengaruh ubi jalar ungu terhadap penyembuhan

luka, khususnya pasca ekstraksi gigi.

1.4.2 Manfaat Praktis

Menambah alternatif pengobatan untuk penyembuhan luka dengan menggunakan

bahan alami seperti ubi jalar ungu.
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