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Meningkatkan Ketebalan Lempeng Pertumbuhan Epifisis

Shinta Arisanti, Gadis Meinar Sari, Paulus Liben

Program Studi Magister llmu Kesehatan Olahraga
Departemen Faal Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga
JI. Prof. Dr. Moestopo 47, Surabaya. Phone : #6231 5023621
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ABSTRACT

This laboratory experimental study used post test only control
group design and was aimed to identify the role of salmon calcitonin
administration and submaximal intensity of physical exercise on thickness
of epiphyseal growth plate. Experimental animals used in this study were 6
- 8 weeks old growing male Rattus norvegicus rats of Strain Wistar. Those
animals were divided randomly in to 4 groups and were treated as
followed: 20IU/kg body weight/subcutaneous/day NaCl 0.9% to group Ko;
201U/kg body weight/ subcutaneous/day of salmon calcitonin to group 2;
submaximal intensity of physical exercise to group 3 and a combination
between 20l1U/kg body weight/subcutaneous/day of salmon calcitonin and
submaximal intensity of physical exercise to group 4. After eight weeks,
thickness of epiphyseal growth plate and bone length measured. It was
found that the thickness of epiphyseal growth plate increased significantly
on group 2 and 4, but there was no significant result on the group 3. In
conclusion, combination between short-term salmon calcitonin  and
submaximal intensity of physical exercise has a beneficial effect on
thickness of epiphyseal growth plate.

Keywords: Epiphyseal growth plate, Salmon calcitonin, Submaximal
intensity of physical exercise

PENDAHULUAN

Prestasi atlet sepak bola Indonesia kurang optimal jika
dibandingkan dengan atlet luar negeri, padahal atlet Indonesia banyak
yang berbakat dan memiliki keterampilan yang tinggi. Pencapaian prestasi
di bidang olahraga tidak hanya dipengaruhi oleh faktor bakat,
keterampilan dan teknik yang baik, tetapi dipengaruhi juga oleh tinggi
badan. Tinggi badan mempengaruhi lebarnya langkah dan tingginya
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jangkauan lompatan, sehingga mempengaruhi performa atlet (Ratomir
BuraSkovi¢ et al., 2002).

Pertumbuhan tinggi badan dipengaruhi oleh banyak faktor antara
lain hormonal dan latihan fisik. Faktor hormonal yang mempengaruhi
pertumbuhan tinggi badan salah satunya adalah hormon kalsitonin.
Kalsitonin merupakan hormon polipeptida yang disekresikan oleh sel
parafolikuler kelenjar tiroid pada mamalia dan kelenjar ultimobrankial pada
ikan dan amfibi. Hormon kalsitonin yang mempengaruhi pertumbuhan
tinggi badan secara signifikan berasal dari ikan salmon, karena kalsitonin
salmon memiliki potensi 40 - 50 kali dibandingkan hormon kalsitonin
manusia (Azria, 1995).

Kalsitonin salmon merupakan suatu bahan potensial yang
mempengaruhi pematangan dan kalsifikasi lempeng pertumbuhan epifisis
terutama pada masa pertumbuhan. Pemberian kalsitonin salmon setiap
hari selama 12 - 24 minggu pada masa pertumbuhan meningkatkan
ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis. Ketebalan lempeng
pertumbuhan epifisis meningkat, maka pertumbuhan tinggi badan pun
meningkat (Glowacki et al., 1985; Ishikawa et al., 1997; Khaldi et al.,
2005).

Respons pertumbuhan tulang secara longitudinal terhadap latihan
fisikk antara lain dipengaruhi oleh pembebanan, berat pembebanan,
intensitas, dosis, frekuensi dan umur objek. Latihan fisik pada usia
pertumbuhan yang mempengaruhi pertumbuhan tulang adalah latihan fisik
dengan intensitas submaksimal karena risiko cedera rendah. Latihan fisik
intensitas submaksimal adalah latihan fisik dengan intensitas 85% dari
VO, maksimal (Fox, 1993; Bompa, 1994; Bourrin et al., 2005).

Lempeng pertumbuhan epifisis merupakan tempat terjadinya
pertumbuhan tulang memanjang, sehingga pertumbuhan tinggi badan
dipengaruhi oleh ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis (Apply, 2010).
Lempeng pertumbuhan epifisis pada usai pubertas dapat diakselerasi
dengan pemberian hormon, salah satunya kalsitonin salmon dan diberi
beban fisik yang berupa latihan fisik intensitas submaksimal (Bourrin et al.,
2005; Khaldi et al., 2005; Guyton, 2011).

METODE

Jenis penelitian yang akan dilakukan adalah penelitian eksperimental
laboratoris dengan menggunakan rancangan The post test only control
group design (Zainuddin, 2000). Penelitan menggunakan hewan coba
tikus Rattus norvegicus strain Wistar, pada usia pertumbuhan, umur 6 — 8
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minggu pada awal penelitian (Freudenberger, 1932 cit Sengupta 2011)
dengan berat 85 + 10 gram (Pass and Freeth, 1993 cit Sengupta 2011),
berkelamin jantan, sehat dan diberi makanan standard stock diet dan air
mineral kemasan tanpa adanya pembatasan. Besar sampel dalam
penelitian berjumlah 28 ekor.

Sediaan kalsitonin salmon (Miacalcic) 100 IU/1 ml diencerkan dengan
larutan NaCl 0,9% (cairan fisiologis) hingga volume 10 ml, sehingga
jumlah total sediaan kalsitonin salmon menjadi 10 IU/ml. Dosis 20
IU/kgBB, diberikan 2mi/kgBB.Pengukuran waktu maksimal dilakukan
dengan cara saat tikus mulai direnangkan dihitung waktunya sampai
hampir tenggelam, yang ditandai dengan keluamya gelembung besar
pertama kali.

Pembagian kelompok hewan coba dilakukan randomisasi 28 ekor
tikus, dibagi menjadi 4 kelompok masing-masing terdiri atas 7 ekor, yaitu:
Kelompok 0 (kontrol) = tikus disuntik plasebo (cairan NaCl 0,9%) dengan
dosis 2ml/kgBB/subkutan/hari dan tikus diletakkan pada bak berisi air
setinggi kaki tikus selama 85% waktu maksimal berenang, 3x/minggu.
Kelompok 1 = tikus diberi perlakuan dengan pemberian kalsitonin salmon
2ml/kgBB/subkutan/hari (20Ul/kgBB/subkutan/hari) dan tikus diletakan
pada bak berisi air setinggi kaki tikus selama 85% waktu maksimal
berenang, 3x/minggu. Kelompok 2 = tikus diberi perlakuan beban latihan
fisik intensitas submaksimal dengan cara berenang selama 85% waktu
maksimal berenang, 3x/minggu dan disuntik plasebo (cairan NaCl 0,9%)
dengan dosis 20IU/kgBB/subkutan/hari. Kelompok 3 = tikus diberi
perlakuan dengan pemberian kalsitonin salmon 2ml/kgBB/subkutan/hari
(201U/kgBB/subkutan/hari) dan melakukan latihan fisik intensitas
submaksimal dengan cara berenang selama 85% x waktu maksimal,
3x/minggu.

Setelah perlakuan terakhir dilakukan pengorbanan hewan dengan
cara dekapitasi. Dilakukan pembuatan sediaan histologis dan pewarnaan
tulang bahan sediaan. Pengukuran ketebalan lempeng pertumbuhan
epifisis dilakukan dengan mikroskop cahaya yang akan dihubungkan
dengan komputer dan dengan menggunakan suatu program akan diukur
dengan satuan um untuk mengukur ketebalan lempeng pertumbuhan
epifisis.

Data hasil penelitian dilakukan analisis analitik menggunakan uii
Anova. Hasil uji Anova yang signifikan akan dilanjutkan menggunakan
Post Hoc Tests dengan LSD.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil uji statistik deskriptif ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis
pada Tabel 1.2 didapatkan kelompok kontrol (Kq) rerata dan standar
deviasi lebih rendah dibandingkan kelompok kalsitonin salmon (K4),
kelompok latihan fisik intensitas submaksimal (K,) dan kelompok
kombinasi (K3) rerata.

Tabel 1. Rerata dan simpangan baku ketebalan lempeng
pertumbuhan epifisis (um)

Variabel Kelompok Rerata + Standar deviasi
Ko 1904,99 + 159,46
Ketebalan lempeng K, 2271,74 + 369,80
pertumbuhan epifisis (um) K; 2150,64 + 208,44
Ks 2304,80 £ 212,56

Keterangan : K, = kontrol; Ky = Kalsitonin salmon; K, = Latihan fisik
intensitas submaksimal; K; = kombinasi

Data hasil uji normalitas dan uji homogenitas terhadap ketebalan
lempeng pertumbuhan epifisis pada penelitian ini memiliki nilai p>0,05,
sehingga telah memenuhi syarat normalitas dan homogenitas.
selanjutnya akan dianalisis dengan menggunakan uji beda, yaitu uji anova
yang bertujuan untuk melihat pengaruh perlakuan antar kelompok
terhadap variabel tergantung. Hasil uji Anova pada ketebalan lempeng
pertumbuhan epifisis didapatkan nilai p=0,046 (p<0,05), kemudian
dilanjutkan dengan menggunakan Post hoc tests dengan LSD.

Tabel 2. Hasil uji beda dengan LSD pada variabel ketebalan lempeng
pertumbuhan epifisis (um)

Kelompok p Ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis
Kovs K, 0,020’

Ko vs K, 0,051

Kovs Kj 0,012

Kivs K; 0,660

K1 VS K3 0,824

Kovs Ky 0,509

Keterangan : Ky = kontrol; K; = Kalsitonin salmon; K, = Latihan fisik
intensitas submaksimal; K; = kombinasi; *) = signifikan

Tabel 1.3, pada variabel ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis
terdapat perbedaan bermakna antara kelompok kontrol dengan dengan
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kelompok kalsitonin salmon p=0,020 (p<0,05), antara kelompok kontrol
dengan kelompok kombinasi p= 0,012 (p<0,05).

Pertumbuhan tulang longitudinal dipengaruhi berbagai macam
faktor antara lain faktor hormonal, mineral, latihan fisik, dan faktor lainnya.
Pertumbuhan tulang memanjang hanya terjadi di lempeng pertumbuhan
epifisis karena disitu terletak lempeng pertumbuhan. Salah satu hormon
yang mempengaruhi pertumbuhan pada lempeng pertumbuhan epifisis
adalah hormon kalsitonin. Kalsitonin bekerja dengan cara 1) menekan
kerja hormon paratiroid (PTH) sehingga absorpsi tulang menurun dan
kalsium tulang tinggi. Kalsitonin berikatan dengan reseptor pada membran
osteoklas, secara langsung menghambat kerja osteoklas sehingga jumlah
osteoklasnya menurun, kalsium dalam tulang tinggi, zona hipertropik
dalam lempeng pertumbuhan epifisis menebal dan pembentukan tulang
meningkat, 2) berikatan dengan reseptor yang terletak di ostecklas |,
sehingga osteoklas tidak lagi dapat menerima perintah dari PTH (sebagai
competitive-inhibitor PTH), 3) dengan cara meningkatkan subchondral
bone turnover. Pada subchondral bone turnover yang meningkat jumlah
kondrosit akan meningkat, 4) merangsang peningkatan jumlah osteoblas.
Kadar kalsium, sel osteoblas dan sel kondrosit yang meningkat,
mempengaruhi  ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis sehingga
meningkat dan terjadi peningkatan pertumbuhan tulang memanjang.

Latihan fisik intensitas submaksimal dapat meningkatkan aliran
darah keseluruh tubuh dan juga termasuk ke daerah lempeng
pertumbuhan epifisis, sehingga osteoblas jumlahnya meningkat dan
vaskularisasi juga meningkatkan proses diferensiasi dari sel kondrosit.
Latihan fisik merangsang peningkatan jumlah hormon pertumbuhan dan
meningkatkan kerja IGF-1 sehingga meningkatkan diferensiasi kondrosit
dan jumlah osteoblas. Jumlah sel osteoblas dan kondrosit yang meningkat
menyebabkan ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis juga meningkat
dengan hasil akhir pertumbuhan tulang secara longitudinal meningkat.

Hasil post hoc tests yang menyatakan adanya perbedaan
bermakna ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis antara kelompok
kontrol dan kelompok pemberian kalsitonin salmon. Penelitian Khaldi et
al., 2005 mengungkapkan hal yang sama, dimana pemberian kalsitonin
salmon dengan dosis 6lU/300gram berat badan tikus menambah jumiah
kondrosit di zona hipertropik lempeng pertumbuhan epifisis, meningkatkan
ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis dan mempercepat pertumbuhan
longitudinal tulang panjang.

Pertumbuhan tulang tergantung pada proses osifikasi endokondral
di kartilago lempeng pertumbuhan epifisis, letak proliferasi kondrosit,
sintesis matriks dan ukuran kondrosit bertambah. Proses diferensiasi
kondrosit ditentukan oleh kecepatan perubahan morfologi oleh karena
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hipertropik sel tersebut dan ditentukan oleh perut
menyebabkan mineralisasi matriks ekstraseluler. Sel
awal memiliki potensi untuk berdiferensiasi menjadi
yaitu sel yang memiliki fungsi menyerupai s
berkontribusi dalam pembentukan tulang (Zerga et al

Penelitian Burch, 1985 menyatakan bahw
memiliki efek langsung terhadap kondrogenik
pertumbuhan kartilago yang diawali dengan m
kartilago dengan memulai proses hipertropik kondro
matriks. Hasil penelitian ini juga didukung oleh pene
oleh Lyritis, 2001, percepatan pertumbuhan skele
hewan coba yang diberi kalsitonin yang ditandai
ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis, peningkata
dan peningkatan panjang tulang.

Hasil post hoc test dengan LSD menunjukkan
submaksimal tidak memberikan pengaruh yang
ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis (p=0,051).
dipengaruhi oleh faktor hormonal, faktor perturr
kalsium yang adekuat serta latihan fisik (Salter, 199
Latihan fisik menyebabkan stresor yang merangs:
untuk mensekresi hormon pertumbuhan, Hormon
mempengaruhi hati untuk menghasilkan IGF-1, ya
proliferasi dan diferensiasi kondrosit pada lempeng p

Beberapa peneliti menyatakan bahwa |
dipengaruhi oleh pemberian latihan fisik, namun per
tiap individu adalah rendah. Rendahnya perbeda:
individu mengindikasikan bahwa pertumbuhan



kalsitonin salmon meningkatkan jumlah kalsium dalam tulang karena
menghambat kerja PTH, 3) efek latihan fisik intensitas submaksimal yang
merangsang peningkatan hormon pertumbuhan dan vaskularisasi.
Hormon pertumbuhan dan faktor pertumbuhan merupakan faktor yang
memiliki peranan penting dalam pertumbuhan longitudinal tulang
(Silverthorn, 2011). Latihan fisik akan menyebabkan stressor yang akan
merangsang hipofisis anterior mensekresi hormon pertumbuhan. Hormon
pertumbuhan akan merangsang hati untuk menghasilkan IGF-1, yang
akan meningkatkan kinerja sel osteoblas (Silverthorn, 2009, Guyton
2011). Hill et al, 2007 menyatakan untuk mencapai pertumbuhan
longitudinal tulang optimal diperlukan latihan fisik dan nutrisi yang baik,
terutama asupan kalsium yang adekuat. Sinergisme antara pemberian
kalsitonin  salmon dengan latihan fisik intensitas submaksimal
menghasilkan peningkatan ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis lebih
signifikan dibandingkan pemberian kalsitonin saja.

SIMPULAN

Ketebalan lempeng pertumbuhan epifisis pada pemberian kalsitonin
salmon dan latihan fisik lebih besar dibandingkan pemberian kalsitonin
salmon saja atau dengan melakukan latihan fisik saja.
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