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PERBANDINGAN LAMA WAKTU KESEMBUHAN LUKA INFEKSI
Staphylococcus aureus DENGAN PEMBERIAN MADU,
OKSITETRASIKLIN DAN SULFANILAMIDE SECARA TOPIKAL
PADA TIKUS PUTIH (Rattus norvegicus)

ISWAN HARYANTO

ABSTRAK

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian
madu dibandingkan dengan Oksitetrasiklin (Oxiject™ dan sulfanilamide
sacara topikal terhadap lama waktu kesembuhan luka infeksi Staphylococcus
aureus pada tikus putih (Rattus nonegicus),

Penalitian inl manggunakan 68 ekor Hkus putih batina dengan umur +
3 bulan, kemudian dibagi menjadi dua yaitu 36 ekor untuk penentuan dosis
pengenceran terendah dari kuman yang menginfeksl 1005 tikus dan 32 ekor
terdiri dari empat perlakuan dengan delapan ulangan. Infeksi bualan
dilakukan dengan menginsisi sepanjang + 1 cm dengan kedalaman hingga
mencapal m. -Longissimus dorsi, kemudisn menginokulasikan kuman
Staphylococcus sureus sesuail dengan dosis pengenceran yang telah
dilakukan sebelumnya, sebanyak satu letes pipet pasieur (0,05 cc). Selelah
timbul gejala kiinikk berupa kebengkakan disertal nanah yang berwarna
kekuningan pada luka kemudian dilakukan perlakuan. Perlakuan A luka
dibiarkan tanpa diobati, perakuan B luka diobati dengan madu, perlakuan C
luka dicbati dengan Oksitetrasiklin, perakuan D luka dicbali dengan
Sulfanilamide. Pengobatan dilakukan tiga kali sehari (dengan interval + 8
jam) sampai sembuh, Pengamalan dilakukan saat melakukan pengobatan,
Desain yang digunakan adalah RAL (Rancangan Acak Lengkap) yang terbagi
menjadi empat perlakuan dan delapan ulangan. Data hasil penelitian
dianalisis secara statistik dengan sidik ragam kemudian jika terdapat
pengaruh dilanjutkan dengan uji BNT (Bada Nyata Terkecil).

Hasil percobaan menunjukkan perbedaan yang sangat nyata diantara
keempat kelompok perlakuan (P< 0,01) dengan lama waktu kesembuhan
luka infeksi pada perlakuan A adalah 12,87 + 71,4577 han, periakuan B 3,62 +
0,5174 han, perlakuan C 7,12 + 07439 hari dan perlakuan D 8,50+ 1,069,
Peneliian ini menyimpulkan bahwa perlakuan B menunjukkan wakiu
kesembuhan yang paling cepat diantara ketiga perlakuan lainnya.
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BAB |

PENDAHULUAN

l.1. Latar Belakang Masalah

Kondisi peternakan di Indonesia kebanyakan belum diusahakan
secara profesional sebab memelihara lernak hanya sebagai pekerjaan
sampingan disamping pertanian. Sebenamya kondisi alam Indonesia sesuai
bagi usaha di bidang peternakan, karena selain didukung oleh melimpahnya
hijauan juga cleh faktor yang lain, seperti iklim di Indonesia yang tropis.
Kondisi ini pula yang menyebabkan banyak penyakil infeksius berkembang
dengan cepat. Morbiditas penyakit inluke;':i._:s di Indonesia cukup tinggi. Salah
satu contoh adalah infeksi kulit yang disebabkan oleh bakteri. Bakteri yang
paling sering menginfeksl kulit adalah Eta_iphy!&ccr-scus aureus., Kuman
tersebut merupakan kuman yang bersifat invasif. Staphylococcus aureus
akan menyerang induk semang bila lerdapat faklor predisposisi seper
trauma, adanya luka pada kult etay mukosa maupun infeksi sekunder pada
penyakit lain (Allen,1891;Merchant and Packer,1971).
Antibictika adalah cbal yang tepat untuk mengobati infeksi bakieri ini. Di
masa sekarang ini berbagal macam obat paten telah beredar di pasaran
bebas, akan telapi karena mahal dan sulil didapal apalagi di daersh

pedasaan, maka banyak orang yang menggunakan obat tradisional sabagai
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alternalif yang diambil untuk mengatlasi masalah ini karena obat tradisional
pada umumnya murah, mudah didapat dan mudah dalam penyimpanan.,

Salah salu pengobatan secara tradisional adalah menggunakan madu.
Selain  itu dapat digunakan produk-produk lebah madu yang lain seperti
propolis lebah, tepung sari lebah dan royal jelly. Usaha pengobatan dengan
produk lebah madu disebut Apitheraphy (Mashudi dkk, 1938),

Di dalam penelitian secara in vitro, madu mempunyai daya bunuh yang
cukup tinggi terhadap Staphylococcus auraus, yaiu dalam konsentrasi 50 %
(Dharmayanti, 1996). Berdasarkan hal terseblt di atas maka perlu diteliti
lebih lanjut efektivitasnya secara inwivo sebagal pengobatan alternalif
terhadap infeksi Slaphylototcus aurews sekaligus mengoplimalkan

penggunaan madu di bidang Kegehatan.

1.2, Perumusan Masalah
Dari lstar belakang tersebul maka timbul sualu permasaiahan yang
dapal dirumuskan sebagal berikut ;

1. Apakah ada pengaruh penggunaan madu secara lopikal terhadap
lama wakiu kesembuhan luka pada tikus putih (Raltus norvegicus)
yang diinfeksi kuman Staphylococcus aureus?

2. Apaskah ada perbedaan lama waktu kesembuhan antara pemberian
terapl madu dibandingkan dengan oksitetrasiklin maupun sulfanilamide

secara topikal terhadap luka yang diinfeksi Staphylococcus aureus ?
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I.3. Tujuan Penelitian
1. Mengetahui pengaruh madu secara topikal terhadap lama wakiu
kesembuhan luka yang diinfeksi kuman Sfaphylococous aureus.
2. Mangetahul ada tidaknya perbedaan lama wakiu kesembuhan luka
yang diinfeksi Slaphylococcus aureus yang diberikan terapi madu,

oksitetrasikiin dan sulfanilamide secara iopikal.

.4. Manfaat Penelitian
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberkan informasi kepada
masyarakat tenlany kemungkinan madu sebagal  obal luka Infeksi

Slaphylococeus auraus.

1.5. Landasan Teori

Madu telah diketahui memiliki Kandungan lysozyme, suatu enzim yang
memiliki sifat anti bakter yang menimbulkan efek lisis pada bakierl. Sslain Au
madu mempunyai kadar gula yang tinggi, yang akan menyababkan sifat
0SMOsis, yang akan memalikan bakten karena cairan bakter terserap keluar
(Kustantiny dkk, 1992).

Panelitian in vitro oleh Dharmayanti, (1898) menunjukkan daya anti
bakteri madu terhadap Staphylococcus aureus dengan konsenfrasi 50%
mampu manghambat dan membunuh kuman tersebul. Penelitan tersebut

menggunakan metode daya hambat minimal dan daya bunuh minimal.
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L.&. Hipotesis
Dari permasalahan-permasalahan tersebut, hipotesa vyang dapat
diambil adalah:
1. Terdapat pengaruh pemberian madu secara lopikal pada lama waktu
kesembuhan luka yang diinfeksi kuman Staphylococcus aureus,
2. Tidak terdapat perbedaan lerapi menggunakan madu, oksitetrasiklin
dan sulfanilamide secara topikal terhadap lama wakiu kesembuhan

luka yang diinfeksi Staphylacoccus aureus
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BAB 11

TINJAUAN PUSTAKA
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BAB Il
TINJAUAN PUSTAKA

1.1, Tinjauan Tentang Madu
Il.1.1. Pengenalan Tentang Madu

Di daerah tropis madu dapat dihasilkan terutama dari nektar bunga
dan manna, juga dari neklar ekstrafloral, air gula tebu, nira dari sadapan
enau, kelapa, dan lontar. MNeklar adalah cairan yang mengandung gula
sekresi dar kelenjar h_.lml:ruhan. Nambur madu [honey dew) diekskresikan
olegh tumbuhan dalam. bentuk tetesan-letesan keci! dialas permukaan daun
dan dahan tanaman yang jka keadaan cuaca memungkinkan akan
menguapkan air dengan ¢epat membentuk -manna, yang rasanya sangat
manis (Sihombing, 1887).

Madu adalah cairan kental manis yang dihasilkan lebah madu berasal
dari berbagai sumber neklar serla mempunyai aktivilas enzim diastase.
Nektar diubah oleh diastase yang disebul invertin pada lebah, disimpan
dalam kantong madu dan diproses menjadi madu (Kustantiny dkk, 1990),

Madu yang berasal dar bermacam-macam bunga akan berbeda
dalam penampilan dan kualitas. Faklor-faklor yang mempengaruhi kualilas

madu antara lain, wama, rasa, kekentalan dan aroma (Sihombing,1997).
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11.1.2. Lebah Sebagai Penghasil Madu

Lebah termasuk serangga. Taksonomi lebah adalah sebagai barikut:

Kelas ; Insekia

COrdo : Hymencptara

Famili : Apidas

Sub famili Apini

Genus ADIS

Spesies : Apis cerana, Fabncius

Sub species Apls cerana cerana / A.¢. sinensis

A.c indica/A.c. japonica
A.c jevana
Spesies Apis cersna goalah spesies yang asl dari Asla Tenggara.
Selain spesies tersebut di Indonesia terdapat pula Apis florea sera Apis
adraniformis, namun hingga sekarang hamya Apis carana yang sudah mulai
dibudidayakan. Spesiesyang dibudidayakan di Indonesia saal ini adalah Apis

indica dan Apis mellifera (Warisno, 1998: Sihombing, 1987).

11.1.3. Kandungan Pada Madu

Hasil analisis laboralorium pada madu, diketanu bahwa madu
mengandung air 15%, abu1%, sukrosa B%, fruklosa 41%, glukosa 35%.
Madu juga mengandung vitamin A, vitamin B1, vitamin B2 dan enzim

pencemaan, Beberapa jenis enzim yang terdapat pada madu adalah enzim
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diasiase, invertase, kalalase, dan peroksidase. Diastase berfungsi merubah
pali dan dextrin menjadi gula yang lebih sederhana. Invertase berfungsi untuk
mengubah gula tadi menjadi glukosa dan frukiosa. Enzim katalase berfungsi
untuk memecah peroksida. Derajat keasaman pada madu berkisar 3,8-4.3
(Warisno, 1986).

Madu mengandung zat-zat organik yang bersifat asam seperti asam
malat, asam tartrgt, asam sitrat, asam laktst, serta asam oksalat. Selain
bahan organik, madu memiliki kandungan mineral seperti kalsium, natrium,
kalium, besi, klor, fosfor, balerang, garam yodium, dan radium. Magnesium
pada madu memiliki parsamaan pada serum darah manusia (Warisno, 1988),

Protein pada madu berkadar sangat rendah yaitu antara 04 - 0.8 %,
yang _didapalkan dari sisa-gisa larva dan tepung sari  Asam amino akan
bereaksi dangan gula membentluk senyawa yang berwarna kuning dan coklat
(Kustantiny dkk, 1982},

Madu dangan warna yang gelap disebabkan banyak mengandung
mineral terutama zat besi (Fe), Cu dan'Mn. Madu dengan warna yang lebih
gelap sebagai bahan makanan akan lebih baik danpada madu dengan warna

yang lebih putin (Warisno, 1956).
11.1.4. Sifat Anti Bakteri Pada Madu

Sitat anti bakteri madu dissbabkan adanya kadar gula yang

tinggi{hipertonik), sehingga menyebabkan bakieri tidak dapat hidup karena
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cairan bakten terserap keluar, karena perbedaan lekanan o0smosis yang
besar (Kustantiny dkk., 1990),

Sifat anti bakteri yang lain adalah, madu memiliki enzim yang disebut
Lysozyme yang menimbulkan efek lisis pada sebagian besar bakten (Frazier
gf al., 1988). Lisozyme rnler'nllih:l aktivitas antibakterial khususnya terhadap
kuman Gram positif yang dapat menyebabkan lisis karena lisozyme
kemungkinan berperan sebagai opsonin yang akan merangsang monosit
urtuk memfagosil sel bakien.

Lisozyme tersebut dikenal sebagai inkibine. Daya inhibine dalam
madu secara kuanttatf dinyatakan dalam saluan bilangan inhibine,
Biasanya bilangan  inhibin ‘berkisar anmtara nol sampai lima. Pengujian
bilangan inhibin ini menggunakan kuman Slaphylococcus auraus. Bilangan
inhibin lima berarll madu dengean konsentrasi 4% dalam agar padat telah
mampu membunub &tau mencegah pertumbuhan Staphyiococcus aureus
pada pupukan agar tersebut. Bilangan inhibin satu artinya madu dalam
konsentrasi yang lebih pekat baru ‘dapat membunuh atau menghambat
pertumbuhan kuman tersebut. Kadar inhibine dalam madu tergantung pada
jenis, umur, dan kondisi dan madu. Semakin tinggi bilangan inhibine,
semakin kuat daya anti bakteri madu lersebut  [nhibine sangat sensilif
terhadap panas, pada suhu 60 "C keaktifan inhibine hilang dalam 15 menit
(Winamo, 1981). Daya bunuh madu terhadap Staphylococcus aureus secara

in vitro adalah dengan konsentrasi 50% (Dharmayanti, 1998).
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1.2, Tinjauan Tentang Luka

Luka adalah suatu keadaan hilangnya kontinuitas dari suatu jaringan,
Kejadian luka dapat disebabkan secara fisik yang akhimya merusak
kontinuitas normal dari suatu struktur jaringan (Skatler, 1885).

Luka secara umum dapa! dibagi menjadi dua yaitu luka tertulup dan
luka terbuka {Thomson, 1984). Luka tertutup yaitu luka yang terjadi karena
luka tersebul tidak dilkuli kerusakan pada jaringan kult setempat. Menurut
Siatter (1985), luka terbuka adalah perdukaan yang dilkuti dengan kerusakan
pada jaringan kulit. Salah salu macam luka terbuka adalah luka insisi (luka

akibat benda tajam).

1.2.1. Luka Infeksi

Pertumbuhan -mikroorganisme yang terdapal pada luka dapat
dikatakan bahwa luka tersebut mengalami infeksi. Teradinya infeksi pada
luka tergantung pada patogenitas dan wvirulénsi dan kuman tersebut, ukuran
inokulum (jumlah), adanya benda asing dalam luka, suplal darah, kesehatan
secara umum dari hewan dan periakuan yang buruk saat menangani luka
unfuk pertama kali (Slatter, 1985), Menurut Jennings (1984), infeksi luka
terjadi jika jumilah bakteri mencapal konsentrasi 10%-100 par gram jaringan.
Sedangkan menurut Swaim, (1980) pada jumiah tersebut tubuh tidak

mempunyai kemampuan pertahanan tubuh yang cukup melawannya.
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Gejala pada luka infeksi adalah keradangan yang mempunyai tanda
berupa panas, kemerahan, bengkak, rasa sakil, gangguan fungsi. Selain
tanda-tanda iersebut juga timbul reaksi pernanahan dan terkumpulnya
jaringan nekrotik pada luka. Hal ini karena tubuh mengadakan respon
terhadap kejadian infeksi tersabut,

Tizzard (1988), mengemukakan bahwa respon pertahanan tubuh ada
dua macam yaitu pertahanan spesifik dan non spesifik. Perlahanan spesifik
melibatkan sel limfcsit B (sel B) dan sel limfosit T (sal T} Kedus sel tersebut
adalah suatu mekanisme-dan kemampuan tubuh uniuk mengenali benda
asing. Sedangkan untuk pertahanan non spesifik adalah respon keradangan

dan seluler (fagositik). Respon keradangan penting untuk mengatasi luka

infeksi secara awal dengan memicu dalangnya sel-sel radang. Sel radang
PMHN (netrofil) adalah yang perdama kall. menghancurkan sel bakteri
penginfeksi, Hancuran sel bakter, janngan nekrotik dan netrofil yang mati

membeniuk nanah (Slatler, 1585).

Il. 2.2. Kesembuhan Luka

Kesembuhan luka adalah perbaikan kontinuilas jaringan yang
mengalami kerusakan, Hal ini dinambat oleh adanya infeksi dengan cara
memisahkan iepi luka, menurunkan suplai darah dan respon seluler
meningkat yang akhirnya memperpanjang fase kesembuhan luka (Peacock

dan Winkle, 1978).
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Tahap kesembuhan luka ada dua yaitu tahap keradangan (inflamasi)
dan tahap perubahan (remodelling) (Harvey et af. 1980). Tahap yang
pertama adalah keradangan yang terjad setelah luka dimana timbul tanda-
tanda berupa rasa sakit, kemerahan, panas, pembengkakan dan gangguan
fungsi (Price and Wilson, 1993). Tahap ini dilanjutkan dengan fase
fioroblastik yailu sel-sel tubuh secara aklif ikut serta dalam memprodukst
matriks jaringan koneklif yang lerjadi setelah pus dan darah dikeluarkan dari
luka (debridement). Fase berikutnya adalah fase kontraksi dimana ukuran
dan luka terbuka tersebut mengalami pengerutan cleh karena gerakan
sentripetal dari kulit (Harvey &f &/, 1990).

Tahap kedua sdalah’ tahap perubahan (remodslling) vang terbagi
dalam dua fasa yaitu kekuatan lUka awal yang kadang disabut fase proliferatif
dimana terbentuk gumpalan-gumipalan fibrin pada luka Selain iu karena
adanya epithelisasi dan pemben.mkan pembuiuh darah yang baru. Fase
berikutnya adalah kekuatan luka akhir yailu terdapalnya stabilisasi dari luka

karena terbentuknya kolagen pada lukatersabut (Slatter, 1985, Harvey af al.,

1980).

11.2.3. Kesembuhan Luka Infeksi
Luka yang mengalami infeksi dapat menimbulkan gangguan dalam
mekanisme homeostatis normal, karena homeostasis merupakan respon

fungsional dari tubuh untuk mengembalikan kondisi tubub pada keadaan
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normal. Jika homeocstatis terganggu maka akan menyebabkan terjiadinya
perpanjangan wakiu dalam kesembuhan luka lennfeks: jka dibandingkan
dengan yang tidak tennfeksi (Slatter, 1985).

Antibiotik dapat digunakan dalam peanyeambuban luka infeksi, karena
antibiotik mempunyai kemampuan dalam mengembalikan mekanisme
homeostatis dengan mengeliminir keberadaan mikroorganisme pada luka
sehingga terjadi homeostasis secara normal (Harvey el al., 1990). Antibictika
yang digunakan sebagai terapi harusiah untuk bakteri yang rentan sehingga
diperiukan pemilihan obal untuk pengobatan yang sesuai (Jawetz ef al,
1986).

Il.3. Tinjauan Tentang Staphylococcus aurcus
11.3.1. Morphologi

Staphylococcus . adalah "Kuman™ dengan /‘bentuk bulat, dapat
berpasangan, sendiri-sendiri, atau membeantuk ranial pendek, bahkan saperi
buah anggur. Diameter kuman ini 8,8 = 1 mikron, Kuman barsifat non motil,
tidak membentuk spora, tidak berkapsul maupun flagella. Fada pewamaan,

kuman ini barsifat Gram positif [ Merchant and Packer, 1571 ).

11.3.2. Pembiakan

Staphylococcus merupakan kuman Gram positif dengan besar koloni

0.5-1,5 mm yang jika dibiakkan dalam Blood Agar akan berwama putih
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porselin sampal kekuningan dengan membeantuk zona hemolisis yang kec
atau bahkan lidak membeniuk zona hemolisis sama sekali (Jennings, 1984).

Temperatur oplimum Sfaphylococcus aureus adalah 37°C dengan pH
7,1-7 6. Pertumbuhan pada plat agar membentuk kecloni yang bulat, dengan
permukaan halus, mengkilat, sedikit cembung, tepl koloni tidak teratur,
Kekeruhan yang merata didapatken jika kumen Staphylococcus aureus
ditanam pada kaldu, diserai dengan sedikil endapan putih. Media yang
mengandung kentang akan memberkan pertumbuhan yang baik bagi
Staphylococcus aureus _dengan membeniuk pigmen keemasan dengan
kelarutan yang linggl terhadap alkchal, eter, kioroform maupun benscl
(Cruickshand et al. 1980,

Staphylococous aureus merupakan kuman dengan sifal serobik atau
fakultatif anaerobik, Staphylococcus aureus dapal mencairkan gelatin,
memfermentasikan gula menjadi asam dan pada media padat dapat tumbuh
dengan baik. Media untuk isolasi Staphyococcus aureus digunakan Manitol
Salt Agar (MSA) dan Staphylococcus no. 110 (Soltys, 19683, Merchant dan
Packer, 1971, Jawets et al., 1986).

11.3.3. Daya Tahan
Pemanasan pada temperatur 60°C selama 30 menit akan merusak
seluruh sel Staphylococcus. Staphylococcus fidak tahan terhadap sinar

matahari langsung (Merchant dan Packer ,1971),
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Menurut Merchant dan Packer, (1971) kuman Staphylococcus dapat
dibunuh dengan larutan phencl 1% selama 35 menit, larutan phenol 2%
sglama 12 menit, larutan formalin 10% zelama 10 menii dan larutian

Geanlianviolef pada pengenceran 1: 25000 selama 5 - 10 menit.

11.2.4. Sifat Biokimia

Siaphylococcus sureus membentuk asam tanpa gas dan glukosa,
maltosa, laklosa, sukrosa, glicerol dan manitol. Tidak menguraikan salicin,
raffinosa atau inulin, Mengkoagulasikan susu lithmus sehingga bersifat asam
dan peptonasi lambat. Indol positif . NHy positif, VP (Veges Proskauer) positif,
MR (Methyl Red) positif, Methyen Blue Reduction pesitif, Nitrat tereduksi
menjadi Nitrt, H:S sedikit, mencairkan geftin, koagulasi serum darah,
kalalase posilif, hemolisis pasitif {MEfm*ant dan Packer, 1971). Secara lebih

jelas dapat dilihat pada 1abel 1.
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Tabel 1. Sifat Staphylococcus sureus

Karakter Staphylococcus aureus
Gram +
| Motilitas -
| Membentuk gas dari glukosa -
Spora -
Kapsul -
Flagel 5
Asam dari glukosa +
Asam dari mallosa | ;

Asam dari laktosa

Asam dan sukrosa

Asam dari gliseral +
Asam dari manild! +
Koagulasi susu Jitmus ﬁ +
Indal ' +
NH; +
VP " 40 +
MR *
Koagulase 4+
Methilen blue reduction +
Kalalase +
Hemaolisis +
NaCl 10% +
Temperatur 30-37°C +
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11.3.5. Toksin yang Dihasilkan

Menurut Woolcock (1991), Staphylococcus aursus menghasilkan tiga
macam loksin yaitu exoloxin, enteroloxin dan exoenzyme. Exoloxin, yaitu
Alpha toxin dan leucocidin yang mempunyai aktivitas antifagositk. Alpha
toxin dapat mematikan jika terdapat dalam jumiah yang cukup di tubuh, juga
menginduksi kerusakan lisosom dalam netrofil, Selain itu berinteraksi dengan
lipid terutama pada membran sel dan dapat berikatan (membeniuk senyawsa)
yang akhimya merusak strukiur mémbran sel, Sedangkan leucociding adalah
subslansi yang toksik {arhadap leukosit, khususnya yang dihasilkan oleh
beberapa bakteri patogen, dar| génus Staphylococcus dan Streplococcus
yang membunub Jeukosit ‘dengan  melisiskan granula sitoplasmik dan
merupakan sebagian dan patogenitas bakiar tarsebut.

Enfercloxin, kerugian karena enteroloksin pada hewan biasanya
sadikil, dan dihubuhgkan dengan food poisoning pada usus. Toksin ini
mempengaruhl usus dengan mengubah transpor cairan, ion dan glukosa,
manyababkan kerusakan iaringan dan menghambal proses metabolisme
pada jaringan usus dengan mekanisme yang belum diketahui, Enteroktoksin
tipe B diproduksi cleh bakteri im dengan efek mempengaruhi sistem syaraf
otencm yang menyebabkan perstalik yang berebihan juga pada sislem

syaraf pusal yang menyebabkan vomif yang profus,
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Expenzyme yang diproduksi olen Sfaphylococcus aureus adalah
hyaluronidase yang menyababkan lisisnya sel otol. Selain itu juga dipoduksi

koagulase yang dapat menyebabkan plasma darah menggumpal.

I.3.6. Patogenesis

Staphylococcus sureus dapat menyebabkan teradinya seplikemia,
endocarditis, maningitis, abses cerebn, sepsis puerpuralis, trombosis sinus
kavernosus, osleomyeliis, dan pneumonia (Merchant and Packer, 1971),
Furunkel atau abses selermipal menupakan suatu conloh lesi Staphylococcus.
Kuman berkembang blak dalam folikel- rambut dan menyebabkan lerjadinya
nekrosis pada jaringan setempat | kemudian lenadi koagulasi fibrin di sekitar
lesi dan pambuluh getah bening sehingga tarbantuk dinding yang mambatasi
proses nekrosis. Selanjutnya disusul dengan runtuhan sel radang, di pusat
lesi akan terjadi pancairan jaringan nekrotik, cairan abses akan mencari jalan
keluar di termpat yang paling rendah tahanannya. Pembentukan cairan abses
dilkuti dengan pembentukan jaringan granulasi (Warsa, a! al,, 1993).

Peradangan setempal merupakan sifat khas dan  infeksi
Staphylococcus. Dari tempat radang i kuman akan menyebar ke bagian
tubuh yang lain melalui pembuluh getah bening dan pembuluh darah
sehingga akan terjadi peradangan vena dan trombosis (Warsa, 1893)

Sedangkan menurut Woolcock {1981) infeksi Staphylococcus menyebabkan
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seplic shock dan DIC {(Disseminafive Intravascular Coagulation) atau
koagulasi intravaskuler yang menyebar,

Staphylococcus merupakan kuman yang sering menginfeksl luka post
operasi dangan penanganan yang kurang baik (Hartmann et al,, 1997). Lesi
kulit pada tikus putin (Raftus norvegicus) yang berupa ulceratif dermatitis
senng didapatkan kuman Staphylococcus aureus di dalamnya (Fox et al,

18584).

Il.4. Tinjauan Tentang Oksitetrasiklin
Il.4.1. Asal dan Sifat Kimia

Antibiotika golongan tatrasiklin yang periama kal ditemukan adalah
tetrasiklin yang dihasilkan oleh 1#mur Skreplomyces aureclfaciens, Saeiring
dengan kemajuan jaman dan teknologl maka diperkenalkan untuk pertama
kali oksietrasiklin pada lahun 50-gn yang disolasi dan Shreptomyces
nmosus. Struktur dasar dan aktivitas obatl golongan tetrasiklin ini hampir mirip
satu sama lain (Katzung, 1989, Satiabudy, 1585)

Oksitetrasikiin merupakan basa yang sukar larut dalam air, tapi bentuk
garam natrium atau garam HCI nya mudah larut. Dalam keadaan kering,
bantuk basa dan garam HC! bersifat relatif stabil. Dalam larutan dengan pH
kurang dan dua potensinya berkurang dan mudah rusak oleh alkali hidroksida
dan jika terpapar sinar matahari atau pada suhu yang finggi (90°C) dengan
kaelembaban udara yang tinggl maka wamanya akan berubah menjadi gelap.
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Oksitetrasiklin HCl bentuk kering mempunyai sifat berupa knstal kuning
dengan rasa pahit yang tidak berbau , larut dalam air dan pelarut organik,
stabil dalam larutan dengan pH 2-5 pada temperatur 25°¢C, (Setiabudi, 1980;
Martindale, 1989; Jawelz, 1995).

Golongan tetrasiklin termasuk oksitetrasiklin, mamiliki sifat dan struktur
kimia yang hampir sama. Nama resmi dan Oksitetrastkiin HCl adalah
Oksitatrasiklin  hidrokloridum sedang nama kimianya d-diametilamino-
1,4.43,5,53a,6, 11,1 2a-ckiahidro-3,5,8.10,12,12a3-heksahidroksi-6-metil-1,11-
dicksonaftasena-2-karboksamida hidroklarida. Rumus kimia Oksitetrasiklin
HC| adalah CxaH:aNCeHC| (Alfonso dan Alfred, 1570, Setiabudi, 1995)

Antibictika golongan tetrauilgin mempunyal struktur dasar yang terdini
dari cincin beratom C dengan ikatan rangkap. Struktur kimia oksitetrasiklin

adalah sebagai berikut:

H H CHyOR. . NCH),
| o
I I i
CONH,
OH O OH O

Sumber: Jones, et al,, (1977);Setiabudi, (1995).
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11.4.2, Sifat Antibakterial

Oksitetrasiklin merupakan antibictik dengan sifat bakteriostatik pada
konsentrasi rendah dan bakteriosid pada konsentrasi tinggi, Oksitetrasiklin
termasuk antibiotika yang berspektrum luas (Goodman and Gilman, 1875,
Setiabudi, 1980; Brander, ef al,1982). Aktivilas oksitetrasiklin melawan
sejumiah bakleri baik dan Gram positif maupun Gram negatif diantaranya dari
genus otreptococcus, alaphylococcus, Pasteurelia, Bruceila,
Corynebactenum, Erypelotrix, Coliform dan Saimonella, juga Rickelisiag,
Amoebae, Pseudomonas, Proteus dan Klebsiella (Brander, ef al 1882;Craigh
and Stitzel, 1891},

Cara kerja antibiotika golongan tetrasixdin ini adalah mengikat ribosom
30 S secara spesifik, ikatan ini sebagfan bersifat imeversible. Golongan ini
Juga menghambat ikatan t-RNA pada posisl aksaptor m-RENA sehingga hidak
menambah asam amintc pada proses terbentuknya protein dan kuman
(Goodman and Gilman, 1975, Katzung, 1988, Craigh and Stitzel, 1881 ldns

dkk, 1993).

II.5. Tinjauan Tentang Sulfanilamide
Sulfanilamide merupakan obat kemoterapi, yaitu obat anti mikroba
yang dibuat secara sintetis. Merupakan senyawa kimia perama yang

digunakan secara sistematik untuk mencegah dan mengobati penyakit infeksi
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bakteri pada manusia (Anonimus, SA), Nama kimia sulfanilamide adalah
Amino benzene sulfionamide dengan rumus kimia NH;CgH(SOzNHz

Sulfanilamide banyak diganti oleh dervat-derivatnya yang lebih efeklif
dan kurang toksik. Penggunaannya terbatas secara topikal pada luka,
pengobatan intrauterine dan infus inlre mammary uniuk kejadian mastitis
{Jonaes, 18635),

Serbuk sulfanilamide biasanya digunakan pada luka atau insisi
sabagail kontrol keadaan lerapautik maupun profilaksis. Panggunaan serbuk
sulfanilamide ini bersifat bebas (secukupnya tergantung kondisl luka), pada
jumiah yang banyak gkan memberikan pengaruh terhadap kesembuhan luka
{Jones, 15965; Siegmund and Fraser.; 1973). Sedangkan Sulfanilamide labih
efektif untuk luka baru kaiena adanya pus pada |uka lama akan menghambat
kerja cbat ini.

Sulfanilamide ‘merupakan senyawa dengan cincin atom C yang
mengandung substitusi gugus amino (NH;) dengan rumus dasar sebagai
berikut.

S0;NH;

(Sumber Mariana, 1995)

MH=
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11.5.1. Sifat Antibakterial

Sulfanilamide bekerja sebagai anti metabolit yang mengusir secara
kompatiif asam para amino benzoat (PABA) yvang dibutuhkan bakteri untuk
pambantukan asam folat, untuk periumbuhan dan metabolisme kuman
(Mutschler, 1991, Idris dkk, 1993; Mariana, 1995),

Berdassrkan sifal seperti diatas maka sulfanilamide dimasukkan

sebagai antimikroba yang bersifat. baktedostal karena tidak mematikan

bakteri (Mutschier, 1991).
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BAB III

MATERI DAN METODE

SKRIPSI PERBANDINGAN LAMA WAKTU KESEMBUHAN LUKA ... ISWAN HARYANTO



IR - PERPUSTAKAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

BAE Il
MATERI DAN METODE

lll.1. Tempat dan Waktu Penelitian

Penelitian in viva mengenal perbandingan terhadap lama waktu
kesembuhan |luka yang diinfeksi kuman Staphylococcus aureus dengan
penggunaan madu, oksitetrasiklin dan sulfanilamide secara topikal pada likus
putih (Rattus norvegicus) dilakukan selama 4 bulan dari 1 Agustus hingga 30
Nopember 1998 di - Laboratorium Bakterologi dan Mikologi Fakultas

Kedoktaran Hewan Universilas fﬁ.irtangrga.

N.2. Alat dan Bahan Penelitian

Alat yang diperlukan anltara lain, mikroskop, cawan petri, tabung
reaksi besar, labung reaksi kKecil, gelas ukur, pipal (mikropipet maupun pipet
pasteur), spatel, corong kaca, bunsen, neraca, inkubator, lemari es, rak
labung reaksi, ose, autoklav, akuades steril, kapas, gunling, skalpel, pinset.
Pemeliharaan hewan coba mengunakan kandang tikus yang terbuat darn
plastik 50 x 30 em, tempat minum, dan kawat penutlup kandang.

Media yvang dipakai dalam penelitian ini adalah Mueller Hinton Broth
(MHB) dan Manitol Salt Agar (MSA) serta Muelier Hinton Agar (MHA).
Pemberian sekam dilakukan sebagai litter. Rodalon® digunakan sebagai

desinfaktan.
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Hewan coba yang digunakan adslah tikus putih (Rattus norvegicus)
yang berumur 3 bulan, berjenis kelamin betina yang didapatkan dari Unit
Pengembangbiakan Hewan Percobaan Universitas Gajah Mada

Tikus dipelthara dalam kandang dengan setiap kandang bensi 8 ekor.
Sekam diganti setiap har setelah kandang disemprot dengan Rodalon®,
Pakan diberikan ad fibifum dar Pokphand (Hi Pro Vite Medicated 593)
dikemas oleh PT. Korina Surabaya.

Madu dipercleh dari peternakan lebah madu ekstensif di Kec. Doko
Kab. Blitar. Oksitetrasiklin dengan nama dagang Oxiject™ diproduksi oleh PT.
Fermanta Animal Health dalam benluk cairan injeksi, ‘dikemas dalam vial 100
mililiter. Sulfanilamide diproduksi cleh PT, Saka Farma, Semarang dalam
bentuk serbuk dan dikemas datam sachat dengan isi 10 gram.

Kuman yang digunakan adalah Staphyloccocus sursus strain ATCC
25922 dipercleh dan. laboratorium . Baktericlogi dan Mikologi Fakultas

Kedokteran Hewan Universitas Aiflangga.

lIL3. Metode Penelitian
Panelitian ini dilakukan secara in vivo pada hewan coba yang telah
dilukai dan diinfeksi dengan Staphyiococcus aureus baru kemudian diberikan

teberapa perlakuan yang berbeda.
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N.3.1. Adaptasi Hewan Coba

Tikus diadaptasikan dengan dikandangkan dan diberi pakan dan
minum selama satu minggu. Pakan berupa konsentrat dan minum air PDAM
diberikan ad lbitum. Setelah masa adaptasi selesai hewan coba mulai

diberikan perlakuan.

I1.3.2. Pembuatan Suspensi Kuman

Pembuatan suspensi kuman dilakukan dengan standar Mc Farland, No
| dengan cara diambil 4-5 kaloni kuman Siaphylococcus aureus dan media
padat (MHA/MSA) dimasukan ke dalam 4 - 5 ml media cair (MHB). Suspensi
kuman itu kemudian diinkubasi-pada suhu 37° C selama. 2-5 jam, Selelah itu
kekeruhannya disesuaikan dengan standar ‘Mac Farland No. | dengan jumlah

bakteri 3 x 10" sel per mi { Carter and Cole, 1830).

111.3.3. Penentuan Dosis. Infeksi

Penentuan dosis infeksi’ dilakukan untuk mendapatkan pengenceran
kuman terendah yang dapal menginfeksi 100% tikus. Hasll ini dipergunakan
untuk infeksi buatan pada perlakuan in vivo. Cara yang dilakukan adalah
melakukan pengenceran suspensi kuman secara ser dari 107 - 10° dengan
cara - mempersiapkan 6 tabung reaksi yang masing-rmasing disi dengan 8 mil
NaCl Fisiologis. Pada tabung reaksi | dimasukkan satu ml suspensi kuman

yang sesual dengan standar MC Farand No | kemudian diaduk rata.
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Kemudian dari tabung reaksi | diambil satu ml larutan dimasukkan dalam
tabung reaksi |l setelah itu diaduk rata, lalu dari tabung reaksi |l diambil satu
ml larutan dimasukkan dalam tabung reaksi |l demikian seterusnya hingga
labung reaksi V1 diambil satu ml dan dibuang, sehingga didapatkan
pengenceran kuman 10, 102, 10®, 10, 10°® dan 10®

Langkah berikutnya adalah menyiapkan 36 ekor tikus putih dengan
pancukuran bulu pada daarah yang akan diinsisi. Setelah itu dilakukan insisi
pada bagian punggung dengan panjang 1 cm hingga kedalaman mencapai
m Longissimus dorsl. Tikus. dibagl menjadi 8 kelompok, masing masing
kelompok terdirl dari B ekor tikus, Kemudian tikus diinfeksi tiap kelompok
sasual dengan pengenceran suspensi kuman (lhat lampiran 5 ) sebanyak
gatu letes pipat pasteur.

Gejala klinis berupa timbulnya kKeradangan dan nanah yang berwarna
kekuningan merupakan indikasi t'r_ku.ts putih menderita infeksi vyang
disebabkan cleh Staphylococcus aureus. Untuk memastikan bahwa nanah
tersebul disebabkan Staphylococous eurews maka diambil sampel nanah
dengan menggunakan coffon swab dan ditanamkan pada media Nutrient

Agar serla dilakukan uji identifikasi dan u)i biokimia.
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11l.3.4. Pembuatan Luka Infeksi

Sebelum penelitian dilakukan kandang dan sekam untuk hewan coba
disucihamakan dengan menggunakan Rodalon®. Tindakan ini diulang setiap
hari hingga penelitian selasal.

Pada tahap ini, 32 ekor hewan coba dilakukan pencukuran bulu
dizekitar daerah yang akan diinsisi untuk mempermudah pelaksanaan insisi
dan perlakuan pengobatan. Insisi dilakukan pada bagian punggung (hingga
mencapal m Longissimus dorsi) dengan menggunakan skalpel sepanjang
satu sentimeter. Kemudian ‘hewan' coba dinfeksi dengan Sfapﬁyimnccus

sureus sesuai dengan hasil panentuan dosis infeksi{lihat lampiran 5 ).

Il.3.5. Perlakuan Pengobatan

Pengobatan dilakukan selelah luka infeksi Staphylococcus aureus
positif yatu timbulnya pgejala kliinis bemupa keradangan yang diseriai
timbulnya pus (nanah) dan jaringan nekrotik. yang berwama kuning
(Jawetz of &/ ,1991). Unluk memastikan infeksi tersebul disebabkan oleh
Staphylococcus aureus maka diambil sampel nanah untuk uji identifikasi dan
uji bickimia.

Sebelum perlakuan pengobatan dilaksanakan, hewan coba dibagi
secara acak menjadi 4 kelompok dengan masing-masing terdiri dari 8 ekor
hewan coba sesuai dengan ulangan, Masing-masing kelompok mendapat

perlakuan sebagai berikut
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Kelompok | : Perlakuan tanpa pengobatan (akuades).
Kelompok |l : Perlakuan pengobatan dengan madu.
Kalompok Il : Perlakuan pengobatan dengan sulfanilamide.
Kelompok IV : Perlakuan pengobatan dengan oksitatrasiklin,

Teknik pengobatan yang dilakukan adalah pengobatan secara topikal.
Sebelumnya luka dibersihkan dengan menggunakan aguades stenl, baru
kemudian diberikan bahan obat pada luka tersebut. Pengobatan dilakukan
tiga kali sehari dengan interval 8 jam, yaitu pada pukul 06.00, 14.00 dan jam
22.00 BBWI, Pengobatan dilakukan hingga terjagi kesembuhan,

Aplikasl madu. ‘dan oksiletrasiklin pada |luka adalah dengan

meanggunakan collcn bud ynﬁg dicelupkan ke dalam larutan obat, dan

kamudian dicleskan pada luka - Saiu cotton-bud dipakai hanya untuk satu
ekor hewan coba, Untuk sulfanilamide serbuk langsung ditaburkan pada luka. |
Sedangkan unfuk kontrol dilakukan pembersihan luka dengan aguades steril
kemudian dibiarkan tanpa perlakuan pengobatan.

Pengamatan kesembuban Wka infeksi dilakukan bersama dengan
wakiu pengobatan. Pengamatan dilakukan untuk menentukan lama waktu

kesembuhan luka dan dilakukan selama 2 minggu.

lll.4. Peubah yang Diamati
Peubah yang diamati adalah lama wakiu kesembuhan luka infeksi

dalam har (wakiu sejak dilakukan pengobatan pertama kall sampal timbul
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kesembuhan), dengan gejala kesembuhan seperti tidak adanya keradangan

dan nanah, luka manutup serta lerkelupasnya keropang.

lil.5 Rancangan Penelitian dan Analisis Data

Rancangan yang digunakan dalam penelitian ini adalah Rancangan
Acak Lengkap (RAL) dengan empat perlakuan yailu periakuan kontrol (tanpa
diberi apa-apa), pengobatan dengan madu, cksitetrasiklin dan sulfanilamide
dengan masing-masing perlakoan dilakukan delapan kali ulangan. Data yang
didapat dikumpulkan kemudian dibuat tabel dan diuji dengan Sidik Ragam,
dan jika terdapat pengaruh yang nyala dilanjutkan dengan Uji Beda Nyala
Tarkacil (BNT) {(kusnningrum, 1838)
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BAB 1V

HASIL PENELITIAN
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BAB IV

HASIL PENELITIAN

Pengamatan Lama Waktu Kesembuhan Luka Infeksi

Data yang didapat dari hasil penelitian tentang perbandingan lama
waktu kesembuhan luka infeksi Staphylococcus aursus dengan pemberian
madu, oksileirasiklin dan sulfanilamide secara topikal pada 1ikus putih (Ralius
norvegicus) dengan menggunakan delapan kali ulangan disajikan pada tabel

2.

Tabel 2. Hasil Pengamatan Wakiu Penyembuhan Luka Infeksi
E!aphy!nnm:us sureus yang. diterapi Madu, Oksitetrasikiin
(Oxiject™) dan Sulfanilamide’ topiks! pada Tikus putih (Rstfus
nnw&gtc:us} (dalam hari)

I i3 3 7 8
Il 11 4 i 8
I fd -3 B 11
v 13 3 T 8
Y 13 4 7 8
Vi 12 4 8 8
VI 14 4 Fi B
Wil 13 4 a8 a8
Rata-rata 12,873 3,625 1125 8,500
Keterangan :
A: Kontrol
E: Pengobatan dengan Madu
C: Pengobatan dengan Oksitetrasiklin (Oxiject”)
D: Pengobatan dengan Sulanilamide
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Hasil pada tabel 2 menunjukkan bahwa lama waktu yang diperlukan
untuk kesembuhan luka infeksi Staphylococcus aureus untuk perlakuan B
setelah dilakukan pengulangan delapan kali adalah anlara liga sampai empat
hari dengan ralaan 3,625 hari, sedang untuk perlakuan C berkisar anlara
enam sampai delapan har dengan rataan 7,125 han untuk perlakuan D
antara delapan sampail 11 han dengan rataan 8,500 hari dan untuk periakuan
A sebaga kontrol dipercleh hasdl anlara 11-14 han dengan rataan 12,875
hari.

Data tersebul Setelah dianalisis dengan sidik ragam (lampiran)
diperoleh hasil F hitung = 18,4214, sehingga F hitung lebih besar F tabel
p<0,01. Hal ini" menunjukkan adanys perbedasn yang sangat nyata,
kemudian dilanjutkan dengan uji Beda Nysta Terkecil (BNT) 1%.

Tabel 3. Hasil Rata-rata dan’ Simpangan baku Lama Wakiu Kesembuhan

Luka Infeksi S}‘W ~aureus yang diterapl madu,
Oksitetrasiklin (Oxlject™) dan Sulfanilamide pada Tikus Putih (Rattus
norvegicug) (dalam hari)

. 12’5?54.1_5

l Bt 3,625+ 0,5174
c* 7,125+ 0,7439
D° B,500 + 1,0680

Keterangan ; & B,C.D = Jenis Perdakuan
Superskrip menunjukkan perbedaan yang sangat nyata pada masing-
masing perakuan.
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Berdasar pada perhitungan BNT (Beda Nyata Terkecil) 1%
didapatkan hasil bahwa dan keempat perlakuan tersebul terdapal perbadaan
yang sangat nyata (p=<0,01) antara perlakuan satu dengan periakuan lainnya.
Hasil tersebut jJuga menyatakan bahwa wakiu penyembuhan yang paling

lama didapal pada perlakuan A dan yang paling cepat pada perlakuan B,

SKRIPSI PERBANDINGAN LAMA WAKTU KESEMBUHAN LUKA ... ISWAN HARYANTO




IR - PERPUSTAKAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

BAB V

PEMBAHASAN

SKRIPSI PERBANDINGAN LAMA WAKTU KESEMBUHAN LUKA ... ISWAN HARYANTO



IR - PERPUSTAKAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

BAB YV

PEMBAHASAN

Berdasarkan sidk ragam diperoleh hasil bahwa antara keempat
kelompok yailu perlakuan A (kontroltanpa pengobatan) perlakuan B
(pengobatan dengan Madu), perlakuan C  (pengebatan dengan
Oksitetrasiklin} dan perlakuan D {pengobatan dengan Sulfanilamide) terdapat
pangaruh yang sangat nyata, (p<0,01) terhadap lama wakiu kesembuhan
luka infeksi. Setelah dilanjutkan dengan menggunakan uji Beda Nyata
Tarkecll (BNT) 1% diketahui bahwa perlakuan A memerlukan waktu
penyembuhan yang paling lama dengan rataan 12,875 % 1,4757 har, dan
perlakuan B memerlukan wakty-yang paling -cepal dengan rataan 3,625 +
0.5174 han. Sedangkan peflskuan € dan perlakuan D menunjukkan
perbedaan yang sangat nyata dengan rataan masing-masing 7,123 # 0,7439
hari dan 8,500 + 1,089 han,

FPengaruh yang sangat nyata yang diparcieh dari perhitungan statistik
masing-masing perlakuan pengobatan dibandingkan dengan perakuan
kontrol. Kejadian tersebut disebabkan karena adanya sifat antibakten yang
terdapat pada masing-masing obat yang digunakan pada peneliian ini,
sadangkan pada perlakuan tanpa pengobatan tidak diberikan zat yang

bersifat antibakteri.
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Olksitatrasiklin digunakan sebagai antibakteri dengan cara mengikat
noosom 305 secara spesifik, ikatan inl sebagian kecil bersifat irreversibel.
Selain itu juga menghambat kslan tRANA pada posisi akseptor mRHNA
sehingga tidak bisa menambah asam amino pada proses pembentukan
protein ( Goodman & Gilman, 1875; Katzung 1889, Craig & Stitzel, 1661, Idris
dkk, 1993). Oksitetrasiklin bersifat bakleriostatik yaitu bersifat menghambat
periumbuhan kuman, pada konsentrasi yang rendah sedang pada
konsantrasi yang tinggi membunuh kuman atau dengan kata lain baktenosid,
(Setiabudi, 1985).

Sulfanilamide - merupakan suatu antimikroba dengan sifat yang
bakteriostat dengan cara ke_r@ni. menghambal pertumbuhan kuman dengan
melakukan antagonisma yang kempelilif dengan PABA (Para Amino Benzoic
Acid) untuk disintesis menjadi asam folat yang diperiukan oleh bakter uniuk
tumbuh dan berkembang (Siegmund & Fraser,  1972). Penggunaan
sulfaniamide hanya sabatas pada penggunaan secara lopikal pada luka,
intra uterine, dan infus infra mamae pada Kejadian mastitis (Jonas, 1565).

Madu diketahul memiliki kadar gula yang tinggi yang menyebabkan
timbulnya perbedaan tekanan osmosis yang besar, sehingga cairan dari seal
bakien terserap keluar dan bakieri akan mati (Kustantiny dkk, 1980). Selain
ity madu memiliki senyawalenzim lisozyme yang dapat membunuh kuman
dengan cara merusak dinding sel. Kerusakan pada dinding sel ini akan

menyebakan lisisnya sel bakten tersebut (Frazier ef al, 1988). Setelah
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diketahui pengaruh dari masing-masing perakuan terhadap perakuan kontrol
maka dilanjutkan dengan mencari apakah ada perbedaan dari masing-
masing perlakuan tersebut. Analisis statistik manunjukkan adanya perbedaan
yang sangat nyata terhadap lama waktu yang diperukan untuk kesembuhan
dan masing-masing perlakuan. Pengobatan sulfanilamide memiliki waktu
kesembuhan yang lebih lama daripada pengobatan dengan madu dan
oksitatrasiklin, karena bentuk sediaan sulfanilamide yang berupa serbuk.
Obat berbentuk serbuk ralatif labih lama dalam hal panyearapannya ke dalam
fububh daripada sedigan- berbentuk cair. Sedisan sulfanilamide yang
berbentuk sarbuk dalam jumiah banyak juga bisa mempengaruhi proses
kesambuhan luka-{Jones, 1965). Hal inl disebabkan lerdapatnya butiran-
butiran obal dianggap sebagal banda ﬂ.-a.ing: glah tubuh yang menghalangi
kedua tepi luka untuk beraut kemball Sebab lain adalah efek antibakteri
sulfanilamide dihambat oleh adanya nanah dan janngan nekrotik sehingga
akan memperiama proges kesembuhan luka tersebut (Mariana, 1985).
Pengobatan dengan oksitetrasikiing karena berbahan dasar cair
sehingga tidak terbentuk benda ssing yang akan mengganggu proses
kesembuhan. Kejadian tersebut yang secara sangat nyata membarikan efek
kesambuhan yang lebih cepat daripada dengan menggunakan sulfanilamide.
Namun kedua obat tersebut hanya bersifat mengganggu pertumbuhan dan

merusak kuman saja. HKejadian tersebut hanya skan membuat proses
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homeostasis berjalan normal, sehingga tubuh berkesempatan untuk
memperbaiki janingan yang rusak itu secara normal (Harvey ef al., 1990),

Pengobatan dengan menggunakan madu jika dibandingkan dengan
perlakuan yang lain menempati posisi yang pertama dalam memberikan
kesembuhan yang secara sangat nyata berbeda. Hal ini selain disebabkan
adanya efek antibakler dar madu seperti yang lelah disebutkan diatas, juga
kargna madu memiliki kandungan gizi yang linggi (vitamin, mineral, gula,
asam amino dan lain-lain), Namun pada kondisi seperti ini baktari tetap tidak
bisa hidup karena adanya :-'.ifa.i antibakieri pada -madu. Bahkan adanya
kandungan gizi yang linggl inl akan mambual perbaikan jaringan yang rusak
dapat dilakukan dengan cepat sehingga lefadi kesembuhan yang cepat pula.
Selain ilu sebagian kandungan gula yang {erdapat pada madu adalah
glukosa yang dapat diserap dalam jaringan otol melalui membran sel dengan
bantuan insulin, sehingga cepat menghasikan energl (Handoko dan
Suharto,1995). Energiyang terbentuk ini akan membaniu sel-sel di dalam
jaringan yang rusak untuk bisa mempercepatl proses kesembuhan., Hal ini
yang tidak dimiliki oleh obat pada perlakuan yang lain. Sehingga pengobatan
dengan madu bisa menimbulkan efek kesembuhan yang paling cepat jika
dibandingkan dengan pengobatan pada perlakuan yang lain.

Kontrol yang digunakan dalam penelitian ini memiliki waktu yang
paling lama dalam penyembuhan dibandingkan dengan ketiga kelompok

perlakuan lainnya. Selain harus membentuk janngan yang baru untuk
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memperbaiki jaringan yang rusak, tubuh harus menghilangkan gangguan
karena kuman Staphylococcus aureus. Adanya kuman dalam hal ini akan
menghambal proses pembentukan jarngan tubuh yang baru, karena
menghambat proses homeostasis yang normal (Slatter, 1885). Proses dan
pertumbuhan kuman juga membutuhkan makanan (nutrisi) yang didapat dari
induk semang yang akan merugikan host, dan juga Staphylococcus aureus
membentuk enzim dan toxin yang dapat menguraikan susunan jaringan dan
bersifat membunuh terhadap sel-sel darah putih (Woolcock, 1291), sehingga

kesembuhan luka akan semakin panjang.
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BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Bardasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa:

1. Pemberian madu, mempunyal pengaruh lerhadap lama waklu
kesambuhan luka infeksi Staphylococcus aureus.

2. Pengobatan luka infeksi Staphylococcus aureus dengan menggunakan
madu menunjukkan wakiu kesembuban yang lebih cepat dibandingkan

dengan pemberian oksitetrasiklin, sulfaniiamide dan kontrol

Saran

1. Madu dapal digunakan sebagal Baiah salu allernatif pengobatan pada
luka infeksi Slaphylococcus sureus,

2. Perlu dilakukan panglitian lanjutan tentang penggunaan madu terhadap

luka infeksi selain Staphylococcls auraus.
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RINGKASAN

ISWAN HARYANTO. Perbandingan Lama Wakiu Kesembuhan Luka
Infeksi Kuman Slaphylococcus aureus dengan Pemberan Madu,
Oksitetrasiklin dan Sulfanilamide pada Tikus Putin (Raltus norvegicus)
dibawah bimbingan |bu Anita Asali M.5., Drh sebagal pembimbing pertama
dan Bapak Dr. Ir. Har Suprapto, M. Agr. sebagai pembimbing kedua,

Tujuan peneliian ini , untuk mengetahui pengaruh  Madu,
Oksijetrasiklin dan Sulfaniiamide topikal terhadap lama waktu kesembuhan
iuka infeksi Staphylocoecus aureus pada tikus putih (Raffus norvegicus).

Hewan coba yang digunakan' dalam penelitian.ini adalah tikus putih
(Rattus norvegicus) sebanyak 68 ekor dengan kisaran umur 3 bulan yang
dibagi dua kelompok yailu kelompok perlama sebanyak 35 ekor uniuk
menantukan dosis pengenceran kuman terendah yang dapat menginfeksi
100% hewan coba dan kelompok kedua sebanyak 32 ekor untuk mengetahui
pangaruh empal perlakuan dengan dalapan ulangan uniuk masing-masing
perlakuan. Infeksi buatan dilakukan dengan cara menginsis sepanjang + 1
cm hingga kedalaman mencapai m. Longissimus dorsi, kemudian diinokulasi
dengan suspensi Slaphylococcus aureus dengan dosis pengenceran yang
telah dilakukan sebelumnya pada kelompok pertama tikus putih tersebut,
sebanyak satu 1eles pipet pasieur (0,05 cc) setelah timbul gejala kiinis berupa

kebengkakan disertal nanah yang berwarna kekuningan pada luka kemudian
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dilekukan perlakuan, Perlakuan A infeksi pada hewan coba dibiarkan tanpa
pengobatan. Perlakuan B luka diobali dengan menggunakan madu,
Perlakuan C luka dickati dengan menggunakan oksitetrasikiin dan Perlakuan
D luka diobatl dengan menggunakan sulfanilamide. Pengobatan dilakukan
tiga kali sehari dengan interval + 8 jam sampai terjadi kesembuhan,
Pengobatan pada luka dengan menggunakan madu dan oksitetrasiklin
(Oxiject*) dengan memakai coffon bud yang dicelup obat fersebut dan
kemudian dicleskan pada luka. Sedang untuk sulfanilamide, ditaburkan
diatas luka. Desain percobaan yang digunakan dalam peneglitian ini
menggunakan Rancangan Acak Lengkap (RAL) yang menggunakan empat
perlakuan dengan delapan ulangan. Hasll yang diperaleh dalam penelitian ini
dianalisis secara slatistk dengan wmenggunakan sidik ragam kemudian
dilanjutkan dengan uji Beda Nyata Terkeeil (BNT).

Hasil yang ditunjukkan dalam percobaan ini-menyatakan bahwa
terdapat perbedaan yang sangal nyata diantara keempat kelompeok perlakuan
(p<0,01) dengan lama wakiu pada kesembuhan luka infeksi untuk perlakuan
A adalah 12,87 + 14577 hari, perlakuan B 3,62 + 0,5174 han, perlakuan C
7.12 # 0,7439 hari dan perlakuan D B,50+ 1,082 hari, Hasil yang seperti ini
dapat diambil suatu kesimpulan bahwa perlakuan B menunjukkan waktu

kesambuhan yang paling cepat daripada ketiga perlakuan lainnya.
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Lam

piran 1. Prosedur Penantuan Infectious Dose 50 (10 «)

dliamibal

Buspens| kuman sesus
Standar Mc Farland |

1 mi ¥ mi 1 mi 1ml 1 mi 1 mi

T

10" Pengenceran

\

/

Diambil @ 0,05 cc
i1 tetes pipel Pasteur)

LUKA

Peng

amatan; Penentuan bahwa 5. aureus benar-benar menginfeks ikus putih
yang dinsisl dan dinfeks: dilakukan dengan melihat gejala kiinis berupa
keradangan dan terdapainya nanah yang berwama kekuningan serla
dikonfirmasikan dengan pemeriksaan laboratorium. Pada peneniuan 1Dy
dihitung dengan mefode Reed dan Muench (Coftral, 1978). Dala hasil|
penenfuan |Dwy kemudian digunakan pada perdakuan penelifian untuk |
membual infeksi buatan pada perakuan in vivo,
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Lampiran 2. ldentifikasi Kuman Staphylococcus aureus

l Pewarnaan Gram
1. Pembuatan preparat ulas kuman dan fiksasi di alas apl
2. Prosedur pawamaan Gram
3. Pewarmaan dengan Carbol Gentian Viclet selama 3-5 menit
4. Preparat ditelesi dengan lugol selama 1-2 menit, kemudian dilunturkan
dengan alkohol 36% dan selanjutnya dicuci dengan air kran.
5. Preparat diwamal dengan cairan saffranin selama 3 menit lalu dicuci
dengan air kran,
6. Setelah dikeringkan preparal ditetesi dengan minyak emersi dan
diperiksa dibawah mikrogkop pembesaran 1000 kali.
Hasil Pemariksaan:

bila kuman berwarna vieiet maka termasuk kuman Gram positif.

1. Penanaman Pada Media
Bahan yang berupa pus (nanah) yang diambil dan luka insisi pada
muskulus longissimus dorsi tikus putih dengan menggunakan ose stenl
lalu ditanam pada media MNutrent Agar dengan cara streak untuk
mendapatkan isolat kuman Slaphylococcus aureus kemudian ditanjuikan

dangan penanaman pada media MSA
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Lanjutan lampiran 2.

Hasil Pemeriksaan;

Terdapat pertumbuhan kuman dalam media MA yaitu barupa kolonl yang
bulal, permukaannya halus mengkilat, sedikit cembung, lepi kolom tidak
teratur dan warna koloni dapal putih kuning jeruk atau keemasan. Pada
penanaman media MSA didapatkan pertumbuhan kuman dengan perubahan

wama madia menjadi kuning

Uil Katalase:

Kolonl kuman Staphylococcus aureus yang telah tumbuh-pada media umum
MNA diambil dengan gse stenl dan-dilstakan pada permukaan gelas obyek
yang telah ditelesi dangan H; O

Hasil Pemeriksaan !

terbentuk gelembung-gelembung gas (positif)
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Lampiran 3. Pengolahan Data Lama Waktu Kesembuhan Luka Infeksi
Staphylococcus aureus Pada Tikus Putih {Ratfus norvegicus).

FK = (257)% =2064,2312
Hud

Rataan :
A =12875 + 14577
B=23625+05174
C=7125+0,743%9
D=8500+ 1,065

JKT = 2435 - 2064,0312 = 370,9668
JKP = 841 + 3249 + 4624 + 10800 —20684 0212 = 2310,25 - 2064,0312

g
= 351,3438
JKS = 3709683 — 351,3438 = 18,625
Sidik Ragam
oK Db JK KT | Fhit Ftab 19

Perl 3 3512438 | 1171146 | 167 1156+» 457
Sisa 28 | 19,825 07008 |
Total | 31 | 3709688 |
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Lampiran 4. Uji Bada Nyata Terkec! Lama Wakiu Kesembuhan Luka Infeksi
Staphylococecus aureus Pada Tikus Putih (Raltus norvegicus).

BNT 1% =1 1% (28) \,,r 2.0,7008
8
= 2,783, 0,7008
= 1,1566

Selisih Rata-Rata Perlakuan

Perlakuan | Rata- | Beda | BNT 1%
rala x=B x=C x-0 |
A: 12,875 | 925#+ | 575+ | 4375++ | 1,1566
D 8,500 | 4.875ws"| 1,975%s
ch 7,125 3 5es
B° 3,625
A D G B
o - - -
d
b
o
d

Uji BNT tersebut menunjukkan bahwa masing-masing perlakuan
memiliki perbedaan yang sangat nyata. Perlakuan A mendapatkan hasil yang
paling lama dalam kesembuhan berbeda sangat nyata  Perlakuan B

mengalami perbedaan kesembuhan yang paling cepat daripada perlakuan

yang lain,
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Lampiran 5. Hasil Penentuan Dosis Infeksi Staphylococcus aursus Pada
Tikus Putih (Ratfus norvegicus).

Pengenceran Jumlah hewan coba terinfeksi Yo
107 & 100
10+ 6 100
10~ 4 66 66
10” 4 66,656
107 3 50
10° 2 33,33

Pada tabel dislas terlihat bahwa pangenceran 107 dan 102 dapat
manginfeksi 100% hewan coba: Dan, hasil lersebul maka pengenceran
kuman yang digunakan unluk “infeksi buatan pada luka insisi adalah
pengenceran ierendah yang dapal menginfeksi 100% hewan coba yailu
pengenceran 10
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