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EFEK SUPLEMENTASI ZINC DAN VITAMIN C PASCAOPERASI 
ANASTOMOSIS KOLON PRIMER PADA KONDISI PERITONITIS 

(STUDI KELINCI NEW ZEALAND)
(Penelitian Eksperimental Analitik)

Luh Putu Neolita Pradnya Wineni*, Ariandi Setiawan**, IGB Adria 

Hariastawa**

ABSTRAK

Latar Belakang dan Tujuan: Kolon memiliki resiko kebocoran anastomosis 

tertinggi (40%) dan meningkat 2.5 kali lipat dalam kondisi peritonitis. Dalam 

upaya mencegah kebocoran anastomosis kolon tersebut, diperlukan modalitas 

yang mendukung kualitas penyembuhan luka lebih baik. Mineral zinc memiliki 

fungsi menurunkan morbiditas dan mortalitas pada pasien sepsis serta 

penyembuhan luka anastomosis usus, begitu pula vitamin c dimana fungsinya

berkaitan dengan proses penyembuhan luka dan menghasilkan integritas vaskular.

Penelitian ini meneliti efek pemberian suplementasi zinc dan vitamin c harian 

terhadap kelinci kondisi peritonitis yang dilakukan anastomosis kolon.

Metodologi Penelitian: Sebanyak 36 kelinci New Zealand dilakukan induksi 

peritonitis, 5 jam setelahnya dilaparotomi cuci  cavum abdomen dan anastomosis 

kolon. Kemudian kelinci di bagi menjadi 2 kelompok, 18 kelinci diberikan sirup 

Zinc dan vitamin C setiap hari dan 18 kelinci lain diberikan normal saline (tanpa 

Zinc dan vitamin C). Pada hari ke-6 pasca operasi, kelinci diterminasi dan 

kemudian diambil jaringan pada anastomosis kolon untuk diperiksa skor histologi 

penyembuhan luka anastomosis (kepadatan kolagen, neovaskularisasi, dan 

fibroblas).

Hasil: Terdapat perbedaan bermakna penyembuhan anastomosis dipandang dari 

pemeriksaan skor histologis (kepadatan kolagen α = 0.00, p < 0.05; 

Neovascularisation α = 0.00, p < 0.05; Fibroblas, α = 0.00, p < 0.05). Secara 

umum studi ini menjelaskan adanya hubungan antara pemberian zinc dan vitamin 

c dengan penyembuhan luka anastomosis kolon dalam kondisi peritonitis.

Kesimpulan dan Saran: Terdapat perbedaan bermakna pada skor penyembuhan 

luka secara histologis (kepadatan kolagen, neovaskularisasi, fibroblas) pada 

kelompok perlakuan dibandingkan kelompok kontrol. 

Kata Kunci: Kolon, Anastomosis, Peritonitis, Zinc, Vitamin C.
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POSTOPERATIVE SUPPLEMENTATION EFFECT OF ZINC AND 

VITAMIN C IN PRIMARY COLONIC ANASTOMOSIS ON

PERITONITIS CONDITION: A STUDY ON NEW ZEALAND RABBIT

Luh Putu Neolita Pradnya Wineni*, Ariandi Setiawan**, IGB Adria 

Hariastawa**

ABSTRACT

Background and Aims: Colon has the highest risk of anastomotic leakage and 

increases 2.5 fold in peritonitis. An effort to prevent leakage of the colonic 

anastomosis, there’s some modalities to upgrade quality of wound healing. 

Mineral zinc has good to heal intestinal anastomotic wounds, as well as vitamin C 

whose function is related to the process of wound healing and maintaining 

vascular integrity. This study investigated the effect of daily supplementation of 

zinc and vitamin C on rabbits with peritonitis whom underwent colonic 

anastomosis.

Materials and methods: 36 New Zealand rabbits underwent peritonitis, 5 hours 

after they continue with a laparotomy to wash the abdominal cavity and colonic 

anastomosis. The rabbits then divided into 2 groups, group one were given zinc 

and vitamin C syrup and group two were given normal saline without zinc and 

vitamin C. On the 6 day postoperative, the rabbits were terminated and tissue was 

collected at the colonic anastomosis to examine the histological score of 

anastomotic wound healing.

Results: Significant differences in anastomotic healing in terms of histological 

scores (collagen density α = 0.00, p < 0.05; Neovascularisation α = 0.00, p < 0.05; 

Fibroblasts, α = 0.00, p < 0.05). In general, this study explains the relationship 

between zinc and vitamin C administration with colonic anastomosis wound 

healing in peritonitis conditions.

Conclusion and Suggestion: There were significant differences in histological 

wound healing scores (collagen density, neovascularization, fibroblasts) in the 

treatment group compared to the control group.

Keywords: Colon, Anastomotic, Peritonitis, Zinc, Vitamin C
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