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Pemberian pasta ekstrak daun pegagan 10% lebih
meningkatkan jumlah sel fibroblas dan reepitelisasi

L)

ABSTRACT

Background: The process of wound healing after a
tooth extraction is expected to occur more quickly to
restore normal functioning of the tissue and reduce
the risk of complications. Pegagan leaf (Centella
asiatica) and mengkudu leaf (Morinda citrifolia. L)
contain active compounds such as flavonoids, tannins,
and triterpenoids that accelerate wound healing.
This study aims to evaluate the pegagan leaf extract
paste increased the number of fibroblast cells and
reepitelization more than mengkudu leaf extract paste
after tooth extraction.

Methods: This study used a post-test-only control
group design to the 30 male guinea pigs. The three
groups were the placebo paste group, the pegagan
leaf extract paste 10% group, and the mengkudu leaf
extract paste 10% group, which were treated for 6
days. Examination of the number of fibroblast cells and
reepitelization was carried out by taking tissue of the
mandibular socket on day 7, histological preparations

with HE staining were made. The data obtained were
analyzed by SPSS version 20 for Windows.

Results: The average difference in the number
of fibroblast cells and reepithelization showed a
significant difference (p<0.05) between groups. The
highest average for the number of fibroblast cells was
found in the group that applied topically with pegagan
eaf extract paste 10% was 97.98+25.67 cells followed
by the group that applied topically with mengkudu leaf
extract paste 10% was 64.28+12.22 cells and the group
applied topically with placebo paste was 46.36+14.27
cells. The highest average for the reepithelization was
found in the group that applied topically with pegagan
leaf extract paste 10% was 69.64-£24.53 um.
Conclusion: It was concluded that pegagan leaf
extract paste 10% increased the number of fibroblast
cells and reepitelization than mengkudu leaf extract
paste 10%.
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ABSTRAK

Latar Belakang: Proses penyembuhan luka setelah
pencabutan gigi diharapkan lebih cepat terjadi
sehingga dapat mengembalikan fungsi normal dari
jaringan dan mengurangi risiko terjadinya komplikasi.
Daun pegagan dan daun mengkudu mengandung
senyawa aktif seperti flavonoid, tanin dan triterpenoid
yang dapat mempercepat penyembuhan luka.
Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi ekstrak
daun pegagan dalam meningkatkan jumlah sel
fibroblas dan reepitelisasi daripada pasta ekstrak daun
mengkudu pasca pencabutan gigi.

Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan
post-test only control group design terhadap 30 ekor
marmut jantan. Terdapat 3 kelompok secara acak
yaitu kelompok pasta plasebo, kelompok pasta ekstrak
daun pegagan 10% dan kelompok pasta ekstrak
daun mengkudu 10% yang diberikan perlakuan
selama 6 hari. Pemeriksaan jumlah sel fibroblas dan
reepitelisasi dilakukan dengan pengambilan jaringan
soket mandibula pada hari ke 7, kemudian dibuat
preparat histologis dengan pengecatan HE. Data yang
diperoleh dianalisis menggunakan uji SPSS versi 20
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untuk Windows.

Hasil: Perbedaan rerata jumlah sel fibroblas dan
reepitelisasi menunjukkan perbedaan yang signifikan
(p<0,05) antar kelompok. Rerata jumlah sel fibroblas
tertinggi terdapat pada kelompok yang diolesi pasta
ekstrak daun pegagan 10% dengan rerata yaitu sebesar
97,98 + 25,67 sel diikuti oleh kelompok yang diolesi
pasta ekstrak daun mengkudu 10% dengan rerata
sebesar 64,28 + 12,22 sel dan kelompok yang diolesi

pasta plasebo dengan rerata sebesar 46,36 + 14,27 sel.
Sedangkan rerata reepitelisasi tertinggi terdapat pada
kelompok yang diberi pasta ekstrak daun pegagan 10%
dengan rerata yaitu sebesar 69,64 + 24,53 ym.
Kesimpulan: Dapat disimpulkan bahwa pasta ekstrak
daun pegagan 10% lebih meningkatkan jumlah sel
fibroblas dan reepitelisasi daripada pasta ekstrak daun
mengkudu 10%.

Kata kunci: Centella asiatica, Morinda citrifolia. L, Sel Fibroblas, Reepitelisasi, Pencabutan Gigi, Marmut Jantan.
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PENDAHULUAN

Pencabutangigimerupakanhalyangumum
dilakukan dalam praktek kedokteran
gigi. Pencabutan gigi merupakan proses
pengeluaran gigi dari soket tulang
alveolar.! Tindakan ini biasanya dilakukan
sebagai pilihan terakhir dalam perawatan
gigi dan mulut karena berbagai alasan
seperti gigi yang rusak karena infeksi
bakteri, trauma, ketidaknormalan posisi
tumbuh gigi yang sering menimbulkan
gangguan atau penyakit tertentu yang
tidak memungkinkan untuk dilakukan
perawatan.’

Luka yang ditimbulkan pasca
pencabutan  gigi  secara fisiologis
mengalami proses penyembuhan yang
terdiri atas penyembuhan jaringan
lunak dan penyembuhan jaringan
keras.® Jaringan lunak yang mengalami
penyembuhan adalah jaringan ikat gingiva
dan epitel gingiva, sedangkan jaringan
keras yang mengalami penyembuhan
adalah jaringan tulang alveolar.’ Proses
penyembuhan luka baik pada jaringan
lunak maupun jaringan keras diawali
dengan pembentukan bekuan darah
pada soket gigi. Bekuan darah akan
berkembang menjadi jaringan granulasi
yang mengandung pembuluh darah, sel
fibroblas dan sel-sel inflamasi.** Epitelium
akan menutup permukaan jaringan
granulasi dan serpihan tulang. Jaringan
granulasi akan berkembang menjadi
jaringan ikat yang menutup permukaan
tulang sehingga tulang pada dinding soket
gigi mampu melakukan regenerasi.”*

Epitelium merupakan lapisan terluar
dari gingiva yang berperan dalam
melindungi jaringan di bawahnya dari
trauma mekanis, kimiawi dan termal.”
Reepitelisasi merupakan tahap yang
penting dalam penyembuhan luka
soket gigi. Reepitelisasi berperan dalam
mengembalikan  integritas  jaringan
ketika terjadi luka pasca pencabutan
gigi® Kegagalan pada salah satu fase
penyembuhan mengakibatkan luka gagal
sembuh secara penuh serta mengakibatkan
terjadinya luka kronis.?

Luka pasca pencabutan gigi sebenarnya
dapat sembuh secara fisiologis. Namun
luka pasca pencabutan gigi lebih berisiko
menimbulkan infeksi karena terpapar
secara langsung terhadap lingkungan
rongga mulut, sehingga memungkinkan
masuknya mikroorganisme patogen yang
menyebabkan  meningkatnya  respon
sel radang sehingga inflamasi menjadi
semakin lama dan penyembuhan luka
menjadi  terhambat.®> Luka akibat
pencabutan gigi juga sering menimbulkan
rasa nyeri dan mengganggu aktivitas
sehingga mendorong berbagai penelitian
dalam bidang kedokteran gigi untuk
mencari bahan yang dapat mempercepat
penutupan luka soket pasca pencabutan
gigi.

Penggunaan tanaman sebagai obat
sudah dikenal baik di negara berkembang
maupun negara maju. Tanaman obat
memiliki efek terapi yang menjanjikan
dengan  efek  samping  minimal
dibandingkan dengan obat kimiawi. Daun

pegagan (Centella asiatica) adalah salah
satu tanaman yang dapat dimanfaatkan
sebagai tanaman obat karena berkaitan
erat dengan kandungan kimiawinya yang
terdiri atas flavonoid, tanin, triterpenoid
dan alkaloid." Kandungan tanin yang
terdapat pada daun pegagan memiliki
kemampuan sebagai antimikroba,
meningkatkan reepitelisasi, serta
meningkatkan pembentukan pembuluh
darah kapiler dan fibroblas."” Flavonoid

diketahui  berperan penting dalam
kontraksi luka dan meningkatkan
kecepatan  reepitelisasi.  Selain itu

kandungan triterpenoid akan membantu
mempercepat proses perbaikan sel — sel
jaringan yang rusak sehingga luka cepat
menutup.'

Selain daun pegagan, daun mengkudu
(Morinda citrifolia L.) juga merupakan
salah satu tanaman yang banyak
digunakan menjadi obat. Daun mengkudu
mengandung flavonoid, tanin, triterpenoid
dan alkaloid." Efek utama senyawa kimia
dalam daun mengkudu yang berhubungan
dengan  proses penyembuhan luka
antara lain tanin yang berfungsi sebagai
astringensia dan flavonoid berperan dalam
meningkatkan proses penyembuhan luka
melalui mekanisme antiinflamasi dan
antioksidan untuk mencegah kerusakan
oksidatif akibat radikal bebas.? Selain
itu, aktivitas antioksidan juga dapat
mempercepat penyembuhan luka karena
dapat menstimulasi produksi antioksidan
endogen pada situs luka dan menyediakan
lingkungan  yang  kondusif untuk
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terjadinya penyembuhan luka.'>!*

Berdasarkan uraian di atas, penelitian
ini  bertujuan  untuk  mengetahui
pengaruh pasta ekstrak daun pegagan
dan pasta ekstrak daun mengkudu dalam
meningkatkan jumlah sel fibroblas dan
reepitelisasi pada soket mandibula pasca
pencabutan gigi marmut jantan sehingga
dapat menjadi salah satu pilihan terapi
dalam penyembuhan luka di rongga
mulut.

METODE

Rancangan penelitian yang digunakan
adalah penelitian eksperimental dengan
Randomized Post Test Only Control Group
Design dimana menggunakan marmut
(Cavia porcellus) sebagai sampel sebanyak
30 ekor dengan kriteria yaitu marmut
jantan berusia + 3 bulan dengan berat
250-300 gram. Sampel diambil secara acak
dan dikelompokkan menjadi 3 kelompok.
Pemeliharaan hewan coba dan pemberian
perlakuan dilakukan di Laboratorium
Biomedik Terpadu Fakultas Kedokteran
Universitas ~ Udayana. =~ Pemeriksaan
histologi untuk penghitungan jumlah sel
fibroblas dan reepitelisasi dilaksanakan
di Laboratorium Patobiologi Fakultas
Kedokteran Hewan Universitas Udayana.

Marmut tidak memiliki gigi kaninus
atau premolar anterior sehingga terdapat
celah luas (diastema) antara gigi anterior
dan gigi posteriornya. Celah antara gigi
anterior dan posterior dan tulang rahang
marmut yang lebih kompak memudahkan
akses untuk dilakukan pencabutan
pada gigi anterior. Marmut juga sangat
bermanfaat sebagai hewan coba karena

dapat  digunakan untuk penelitian
ekstensif dalam bidang imunologi,
genetika, penyakit infeksius, nutrisi

dan studi mengenai gigi berdasarkan
penelitian sebelumnya.'* Pemilihan hewan
coba yang sesuai sangat penting agar dapat
tercapai tujuan penelitian.

Sebelum dilakukan perlakuan semua
marmut dianestesi menggunakan
kombinasi ketamin dengan dosis 40 ml/
kgBB dan xylazine dengan dosis 5 ml/
kgBB secara intramuskular pada paha
atas. Gigi insisivus kiri rahang bawah di
luksasi dengan menggunakan ekskavator
kemudian dicabut menggunakan tang
hemostat. Kelompok kontrol diberikan

pasta plasebo selama 6 hari secara topikal
pada soket gigi bekas pencabutan dan
kelompok perlakuan I diberikan pasta
ekstrak daun pegagan 10% selama 6
hari secara topikal pada soket gigi bekas
pencabutan dan kelompok II diberikan
pasta ekstrak daun mengkudu 10% selama
6 hari secara topikal pada soket gigi bekas
pencabutan.

Masing-masing kelompok nantinya
akan didekapitasi pada hari ke-7 pasca
pencabutan gigi dengan cara yang benar
tanpa mengalami rasa sakit. Bahan yang
digunakan adalah kloroform dengan
cara inhalasi. Kemudian mandibular
diambil dengan melepasnya dari angulus
mandibular lalu dimasukkan ke dalam
pot yang berisi buffer formalin 10% dan
dikirim ke laboratorium untuk dibuat
sediaan mikroskopis. Perbandingan antar
kelompok dilakukan dengan pemeriksaan
mikroskopik dengan mengamati jumlah
sel fibroblas dan reepitelisasi. Daerah soket
ini cukup luas maka sel fibroblas dilihat
dengan mikroskop binokuler (Olympus
Type CX31) perbesaran 400x, serta
perhitungan dilakukan dengan 5 lapang
pandang kemudian dihitung berapa
jumlah sel fibroblas tiap lapang pandang
dengan satuan sel. Reepitelisasi ditentukan
dengan mengukur ketebalan epitel soket
yang diukur dari stratum korneum sampai
stratum basal pada daerah gingiva yang
menutupi soket gigi yang dilihat dari 4
lapang pandang menggunakan metode

morfometri dengan satuan mikrometer
menggunakan mikroskop binokuler jenis
Olympus Type CX31 dengan perbesaran
400x.

Uji  deskriptif  dilakukan  untuk
memberikan gambaran tentang
karakteristik data (sel fibroblas dan
reepitelisasi) yang didapatkan dari hasil
penelitian yaitu rerata, standar deviasi,
nilai minimum dan nilai maksimum. Data
variabel penelitian berdistribusi normal
maka data dapat dianalisis dengan uji
parametrik One-Way Anova. Variabel
yang diuji adalah rerata jumlah sel
fibroblas dan reepitelisasi antar kelompok
setelah diberi perlakuan. Setelah diketahui
terdapat perbedaan yang signifikan antar
kelompok, dilakukan uji Post Hoc dengan
tes Least Significant Difference-test (LSD).
Data dianalisis dengan SPSS versi 20 untuk
Windows.

HASIL

Data hasil penelitian meliputi variabel
jumlah sel fibroblas dan reepitelisasi
dianalisis dengan menggunakan analisis
deskriptif untuk mengetahui rerata,
simpangan baku (SB), nilai minimum dan
nilai maksimum dari data hasil penelitian.
Hasil analisis deskriptif sel fibroblas
dan reepitelisasi pada masing-masing
kelompok penelitian disajikan pada Tabel
1.

Perbedaan rerata jumlah sel fibroblas
pada masing-masing kelompok

Tabel 1. Hasil analisis deskriptif variabel sel fibroblas dan reepitelisasi
Variabel Kelompok Rerata SB Minimum Maksimum

Sel Fibroblas Kontrol 46,36 14,27 32,80 77,80
(sel) Perlakuan I 97,98 25,67 55,20 143,40
Perlakuan IT 64,28 12,22 45,20 82,60

Reepitelisasi Kontrol 35,60 12,87 21,05 53,15
(1m) Perlakuan I 69,64 24,53 36,57 126,62
Perlakuan IT 52,45 15,23 34,96 86,03

SB = Simpang Baku

Tabel 2. Perbedaan jumlah sel fibroblas antar kelompok penelitian
95% IK
Kelompok Beda Rerata
P Min Maks P
Kontrol dan Perlakuan I 51,62 68,477 34,726 0,001*
Kontrol dan Perlakuan II 17,92 34,777 1,062 0,038*
Perlakuan I dan Perlakuan II 33,70 16,842 50,557 0,001*

*Uji Post Hoc LSD: secara statistik bermakna apabila nilai p kurang dari 0,05; IK = Interval

Kepercayaan; Min = Minimal; Maks = Maksimal.
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Tabel 3. Perbedaan jumlah reepitelisasi antar kelompok penelitian
Kelompok RBe:(a’taa - 5% 1K p
Min Maks
Kontrol dan Perlakuan I 34,04 50,729 17,289 0,001*
Kontrol dan Perlakuan II 16,84 33,596 0,093 0,049*
Perlakuan I dan Perlakuan IT 17,19 0,444 33,947 0,045*

*Uji Post Hoc LSD: secara statistik bermakna apabila nilai p kurang dari 0,05; IK = Interval

Kepercayaan; Min = Minimal; Maks = Maksimal.

perlakuan diuji dengan menggunakan
uji beda One Way Anova karena data
berdistribusi normal. Analisis kemaknaan
dengan menggunakan One Way Anova
menunjukkan nilai p= 0,001 yang berarti
bahwa rerata jumlah sel fibroblas pada
ketiga kelompok sesudah diberikan
perlakuan berbeda secara bermakna (p <
0,05).

Untuk mengetahui perbedaan terkecil
antara kelompok yang berbeda, uji Post
Hoc dengan tes LSD dilakukan antar
kelompok yang disajikan pada Tabel
2. Hasil yang didapatkan adalah rerata
jumlah sel fibroblas kelompok kontrol
memiliki perbedaan yang signifikan
dengan kelompok perlakuan I (p=0,001).
Selain itu, rerata jumlah sel fibroblas
kelompok kontrol memiliki perbedaan
yang signifikan dengan  kelompok
perlakuan II (p=0,038) dan rerata jumlah
sel fibroblas kelompok perlakuan I juga
memiliki perbedaan yang signifikan
dengan kelompok perlakuan II (p=0,001).

Perbedaan rerata reepitelisasi pada
masing-masing  kelompok perlakuan
diuji dengan menggunakan uji beda One
Way Anova karena data berdistribusi
normal. Analisis kemaknaan dengan
menggunakan  One Way  Anova
menunjukkan nilai p=0,001 yang berarti
bahwa rerata reepitelisasi pada ketiga
kelompok sesudah diberikan perlakuan
berbeda secara bermakna (p<0,05) (Tabel
2).

Untuk mengetahui perbedaan
terkecil antara kelompok yang berbeda,
uji Post Hoc dengan tes LSD dilakukan
antar kelompok yang disajikan pada
Tabel 3. Hasil yang didapatkan adalah
rerata reepitelisasi kelompok kontrol
memiliki perbedaan yang signifikan
dengan kelompok perlakuan I (p=0,001).
Selain itu, reepitelisasi kelompok kontrol
memiliki perbedaan yang signifikan

dengan kelompok perlakuan II (p=0,049)
dan  rerata  reepitelisasi  kelompok
perlakuan I juga memiliki perbedaan yang
signifikan dengan kelompok perlakuan II
(p=0,045) (Tabel 3).

PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini menunjukkan rerata
jumlah sel fibroblas sesudah perlakuan
pada ketiga kelompok berbeda secara
signifikan dimana peningkatan jumlah
sel fibroblas yang bermakna terjadi pada
kelompok perlakuan I yang diberi pasta
ekstrak daun pegagan 10% dibandingkan
dengan kelompok perlakuan II yang
diberi pasta ekstrak daun mengkudu
10% dan kelompok kontrol yang diberi
pasta plasebo pada pengamatan hari
ke 7. Peningkatan jumlah sel fibroblas
pada kelompok pasta ekstrak daun
pegagan 10% sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Sutrisno E et al,
yang menyimpulkan bahwa pemberian
ekstrak daun pegagan 2% secara topikal
pada kelinci yang diabetes mampu
mempercepat proses penyembuhan luka
dengan cara meningkatkan proliferasi sel
fibroblas.' Peningkatan jumlah fibroblas
ini akan mempengaruhi proses epitelisasi
dan kontriksi luka sehingga membantu
mempercepat penyembuhan luka.'
Peningkatan jumlah sel fibroblas tidak
terjadi hanya pada kelompok yang diberi
pasta ekstrak daun pegagan 10%, tetapi
peningkatan jumlah sel fibroblas juga
terjadi pada kelompok perlakuan yang
diberi pasta ekstrak daun mengkudu
10%. Dimana peningkatan jumlah sel
fibroblas pada kelompok yang diberi
pasta ekstrak daun mengkudu 10%
lebih  banyak dibandingkan dengan
kelompok kontrol. Hal ini sejalan
dengan penelitian sebelumnya yang
dilakukan oleh Kustiawan MKR et al,
yang menyimpulkan bahwa salep daun

mengkudu 10% yang diberikan secara
topikal efektif dalam penyembuhan luka
soket gigi yang dilhat dari diameter luka
dan peningkatan jumlah sel fibroblas."”

Berdasarkan hasil uji Least Significant
Test (LSD), kelompok yang diberi pasta
ekstrak daun pegagan 10% memberikan
efek peningkatan jumlah sel fibroblas yang
lebih besar jika dibandingkan dengan
kelompok yang diberi pasta ekstrak daun
mengkudu 10%. Peningkatan jumlah
sel fibroblas ini berhubungan dengan
senyawa bioaktif yang terkandung dalam
daun pegagan dan daun mengkudu, salah
satunya adalah flavonoid.'”® Kandungan
flavonoid pada daun pegagan mampu
meningkatkan ekspresi reseptor Insulin
Like Growth Factor-1 (IGF-1) dan
Transforming Growth Factor- f1 (TGF-BI)
sebagai mediator proliferasi fibroblas
dan sintesis kolagen yang berperan
dalam membantu penyembuhan luka.'
Berdasarkan  penelitian  terdahulu,
rekrutmen dan stimulasi fibroblas pada
daerah luka dikendalikan oleh banyak
faktor pertumbuhan yang meliputi
Platelet Derived Growth Factor (PDGF),
Basic Fibroblast Growth Factor (bFGF)
dan TGF-f1.* Kandungan flavonoid
ini juga berfungsi untuk membatasi
pelepasan mediator inflamasi. Flavonoid
memiliki aktivitas anti-inflamasi
melalui penghambatan siklooksigenase
dan lipooksigenase sehingga dapat
membatasi jumlah sel inflamasi ke
jaringan luka.” Hal ini menyebabkan
proses inflamasi berlangsung lebih
singkat sehingga proses proliferasi
segera terjadi. Aktivitas flavonoid juga
meningkatkan  proses  penyembuhan
luka melalui mekanisme antiinflamasi
dan antioksidan untuk mencegah
kerusakan oksidatif akibat radikal bebas.
Selain itu, aktivitas antioksidan juga
dapat mempercepat penyembuhan luka
karena dapat menstimulasi produksi
antioksidan endogen pada situs luka dan
menyediakan lingkungan yang kondusif
untuk terjadinya penyembuhan luka.®
Proses ini menunjukkan bahwa flavonoid
pada daun pegagan dapat merangsang
penyembuhan luka pasca pencabutan gigi
melalui mekanisme peningkatan jumlah
sel fibroblas.

Sedangkan hasil penelitian rerata
reepitelisasi sesudah perlakuan berbeda
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secara signifikan pada ketiga kelompok
dimana rerata reepitelisasi yang bermakna
terjadi pada kelompok perlakuan I
yang diberi pasta ekstrak daun pegagan
10% dibandingkan dengan kelompok
perlakuan II yang diberi pasta ekstrak
daun mengkudu 10% dan kelompok
kontrol yang diberi pasta plasebo pada
pengamatanharike 7. Ketebalan epitel pada
kelompok perlakuan pasta ekstrak daun
pegagan 10% lebih tebal jika dibandingkan
dengan kelompok pasta ekstrak daun
mengkudu 10% dan kelompok pasta
plasebo. Peningkatan reepitelisasi pada
penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Darmalaksana IGN et
al., yang menyimpulkan bahwa pemberian
gerusan daun pegagan pada kulit tikus
mempercepat kesembuhan luka bakar
derajat II pada tikus putih yang dilihat
dari reepitelisasi.’ Penelitian tersebut
menunjukkan bahwa observasi yang
dilakukan pada hari ke 7 menunjukkan
adanya perbedaan yang signifikan antara
kelompok kontrol dan perlakuan di mana
ketebalan epitel pada kelompok perlakuan
pemberian gerusan daun pegagan lebih
tebal dibandingkan kelompok kontrol.*
Hal ini mempunyai arti bahwa proses
reepitelisasi pada penyembuhan luka
pasca pencabutan gigi lebih cepat terjadi
pada kelompok yang diberikan pasta
ekstrak daun pegagan 10%.

Peningkatan reepitelisasi juga terjadi
pada kelompok yang diberikan pasta
ekstrak daun mengkudu 10%. Hal ini
sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh Sabirin IPR et al., yang menyatakan
pemberian ekstrak etanol daun mengkudu
terbukti membantu penyembuhan luka
secara bermakna pada beberapa parameter
yaitu penurunan infiltrasi sel inflamasi,
peningkatan jumlah dan maturasi protein
kolagen, juga peningkatan epitelisasi,
neovaskularisasi, peningkatan jumlah
fibroblas, dan mempercepat kontraksi
luka.?

Pada penelitian ini, dikaji potensi
daun pegagan dan daun mengkudu yang
diformulasikan dalam bentuk pasta
dalam  meningkatkan = penyembuhan
luka pasca pencabutan gigi marmut.
Peran penggunaan pasta pada ketiga
kelompok dilakukan karena sediaan
pasta membantu dalam menutup luka
sehingga mencegah iritasi pada luka

soket pasca pencabutan. Penggunaan
pasta juga lebih adaptif terhadap saliva,
lebih stabil pada lingkungan rongga
mulut serta memberikan efek sistemik
yang minimal.*® Menurut penelitian yang
dilakukan oleh Sunarjo L et al., peran
pengolesan pasta mampu membantu
penyembuhan ulkus mukosa mulut.”®
Pemilihan pasta dilakukan karena pasta
berfungsi membentuk suatu lapisan
tipis diatas luka sehingga menutupi dan
melindungi akhiran saraf yang terbuka.

Dalam penelitian ini, kerusakan epitel
terjadi akibat trauma yang ditimbulkan
pada saat pencabutan gigi marmut.
Kerusakan  jaringan = menyebabkan
pergerakan dan migrasi sel-sel epitel ke
daerah luka. Regenerasi jaringan dimulai
setelah fase inflamasi yang pada awalnya
terjadi regenerasi pada epitel kemudian
jaringan ikat.

Hasil penelitian ini menunjukkan
pasta ekstrak daun pegagan lebih
meningkatkan jumlah sel fibroblas dan
reepitelisasi daripada pasta ekstrak daun
mengkudu untuk penyembuhan luka
pasca pencabutan gigi. Sehingga hasil
penelitian ini lebih merekomendasikan
penggunaan pasta ekstrak daun pegagan
untuk membantu proses penyembuhan
luka pasca pencabutan gigi. Peningkatan
jumlah sel fibroblas dan reepitelisasi ini
disebabkan olehkandunganbioaktifseperti
flavonoid dan tanin yang terkandung pada
daun pegagan lebih tinggi daripada daun
mengkudu.'? Kandungan bioaktif dari
daun pegagan ini mampu meningkatkan
faktor pertumbuhan seperti PDGF
dan FGF yang berperan dalam migrasi
makrofag, sel fibroblas, sel endotel,
serta migrasi epitel.'””> Namun perlu
dibuktikan melalui penelitian lebih lanjut
untuk mengetahui bagaimana mekanisme
daun pegagan mampu meningkatkan
jumlah sel fibroblas dan reepitelisasi pasca
pencabutan gigi.

Pada penelitian ini, waktu pemberian
pasta ekstrak daun pegagan 10 % pada
soket mandibula pasca pencabutan gigi
marmut sangat singkat dengan jumlah
sampel yang minimal. Waktu yang lebih
lama dan jumlah sampel yang lebih banyak
diperlukan untuk mengetahui lebih lanjut
kemampuan pasta ekstrak daun pegagan
10% yang dapat menstimulasi faktor
pertumbuhan sehingga mempercepat

penyembuhan luka pasca pencabutan gigi.

SIMPULAN

Pemberian pasta ekstrak daun pegagan
lebih meningkatkan jumlah sel fibroblas
dan reepitelisasi pada soket mandibula
daripada pasta ekstrak daun mengkudu
pasca pencabutan gigi marmut jantan.
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