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ABSTRACT

RELATIONSHIP BETWEEN KITOLOD FLOWER EXTRACTS (lsotoma
longiflora) WITH CLINICAL IMPROVEMENT OF EYE IRITATIVE
CONJUNCTITIVE WHITE RATS (Rattus norvegicus)

By
ANGGELA

Background: Indonesia has biodiversity that can be utilized as medicine, one of
which is the kitolod plant. Kitolod flowers contain flavonoids and polyphenols
that can act as anti-inflammatory so that they can relieve conjunctival irritation
formed due to irritative conjunctivitis. One substance that often causes eye
irritation is chlorine. Symptoms of eye irritation are reported to be the second
most common symptom after as much as 33% after respiratory symptoms /
dyspnea in 65% of cases. This study was conducted to examine kitolod flower
extract on clinical improvement of irritative conjunctivitis in white rat eyes.
Methods: This type of research uses true experimental design method with post
test only control group design. This study uses white rat animals that have been
given chlorine to their conjunctiva to trigger irritative conjunctivitis. The
treatment sample of this study was 40 rats which were divided into 5 treatment
groups and given consecutive treatments, namely kitolod flower extract with
consecutive doses of 0.25 mg/ml; 0.5 mg/ml; and 1 mg/ml, dexamethasone, and
aquadest.

Results: The results showed that the anti-inflammatory effect on the conjunctiva
of white rats in the experimental group was comparable to the positive control
group with dexamethasone. The results also showed that the high concentration of
kitolod was proportional to the clinical improvement of conjunctivitis. In this
analysis, the p value is 0.098 which means it is not statistically significant.
Conclusion: Kitolod flower extract has anti-inflammatory effect to treat irritative
conjunctivitis in white rats.

Keywords: Kitolod, irritative conjunctivitis, clinical improvement, white rats.



ABSTRAK

HUBUNGAN PEMBERIAN EKSTRAK BUNGA KITOLOD (lsotoma
longiflora) DENGAN PERBAIKAN KLINIS KONJUNGTIVITIS IRITATIF
MATA TIKUS PUTIH (Rattus Norvegicus)

Oleh

ANGGELA

Latar Belakang: Indonesia dengan keanekaragaman hayati yang dapat
didayagunakan sebagai obat-obatan, salah satunya tanaman kitolod. Bunga
kitolod memiliki kandungan flavonoida dan polifenol yang dapat berperan sebagai
anti-inflamasi  sehingga dapat meringankan iritasi pada konjungtiva yang
terbentuk akibat konjungtivitis iritatif. Salah satu zat yang sering Kkali
menyebabkan iritasi mata yakni Klorin. Gejala iritasi pada mata dilaporkan
menjadi gejala terbanyak kedua setelah sebanyak 33% setelah gejala pernapasan/
dispnea 65% kasus. Penelitian ini dilakukan untuk meneliti ekstrak bunga kitolod
terhadap perbaikan klinis konjungtivitis iritatif pada mata tikus putih.

Metode: Jenis penelitian ini menggunakan metode true experimental design
dengan post test only control group design. Penelitian ini menggunakan hewan
coba tikus putih yang telah diberikan klorin pada konjungtivanya untuk memicu
konjungtivitisi iritatif. Sampel perlakuan penelitian ini yaitu 40 ekor tikus yang
dibagi menjadi 5 kelompok perlakuan dan diberikan perlakuan secara berturut-
turut yaitu ekstrak bunga kitolod dengan dosis berturut-turut 0,25 mg/ml; 0,5
mg/ml; dan 1 mg/ml, dexamethasone, dan aquadest.

Hasil: Hasil penelitian menujukkan efek antiinflamasi pada konjungtiva tikus
putih pada kelompok percobaan sebanding dengan kelompok kontrol positif
dengan dexametasone. Hasil penelitian juga menunjukkan tingginya konsentrasi
kitolod sebanding dengan perbaikan klinis konjungtivitis. Pada analisis ini
didapatkan p value 0,098 yang berarti tidak signifikan secara statistik.
Kesimpulan: Ekstrak bunga kitolod memiliki efek antiinflamasi untuk mengatasi
konjungtivitis iritatif pada tikus putih.

Kata kunci: Kitolod, konjungtivitis iritatif, perbaikan klinis, tikus putih.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Konjungtivitis (pink eye) merupakan penyakit mata paling umum dijumpai
didunia, dan memiliki penyebaran yang sangat cepat insiden konjungtivitis
virus adalah sekitar 80.000 per 100.000 kasus dengan konjungtivitis akut.
Penyakit ini dapat dialami oleh seluruh lapisan masyarakat, namun saat ini
belum ada data prevalensi secara rinci mengenai konjungtivitis secara
umum (Villegas and Benitez-Del-Castillo, 2021). Prevalensi terjadi pada
seluruh kelompok usia baik anak-anak maupun dewasa, dan tidak ada
perbedaan angka kejadian penyakit berdasarkan jenis kelamin
(Ramadhanisa, 2014). Konjungtivitis bervariasi mulai dari hiperemia ringan
dengan mata berair sampai berat dengan sekret purulen kental (Solano,
2022).

Penyakit ini merupakan peradangan pada konjungtiva atau selaput lendir
yang menutupi belakang kelopak dan bola mata yang disebabkan oleh
mikroorganisme (virus, bakteri, jamur, klamidia), alergi, iritasi dari bahan-
bahan kimia. Konjungtivitis terdiri dari bentuk akut dan kronis (Azari dan
Arabi, 2020). Pada konjungtivitis yang disebabkan oleh bakteri, bakteri
dapat menyebar melalui kontak dengan individu yang terinfeksi, paparan
terhadap permukaan terkontaminasi atau melalui cara lain seperti infeksi
telinga. Bakteri yang menyebabkan konjungtivitis sebagian besar
merupakan bakteri yang terdapat di saluran pernapasan (Ryder dan Benson,
2022).



Konjungtivitis akibat iritasi salah satu jenis konjungtivitis yang banyak
terjadi akibat paparan benda asing yang bersifat iritan. Salah satu zat yang
sering kali menyebabkan iritasi mata yakni klorin. Iritasi yang diinuksi oleh
klorin disebut fenomena kolam air renang. Gejala iritasi pada mata
dilaporkan menjadi gejala terbanyak kedua setelah sebanyak 33% setelah

gejala pernapasan/ dispnea 65% kasus (Tredici et al., 2020).

Indonesia dengan keanekaragaman hayati, memiliki banyak tumbuhan yang
dapat didayagunakan sebagai obat-obatan. Salah satunya tanaman kitolod.
Tanaman kitolod yang terbukti dapat digunakan sebagai obat tradisional,
antara lain untuk penyakit asma, bronkhitis, radang tenggorokan, luka, obat
anti kanker, obat mata, anti-neoplastik, antiinflamasi, hemostasis, analgesik
(Egarani et al., 2020). Daun kitolod memiliki kandungan alkaloid, saponin,
flavonoida, dan polifenol. Kandungan flavonoida dan polifenol yang
terdapat pada tanaman Kkitolod tersebut dapat berperan sebagai anti-
inflamasi sehingga dapat meringankan iritasi pada konjungtiva yang
terbentuk akibat konjungtivitis iritatif (Arsyad et al., 2020).

Daun kitolod memiliki efek sebagai antibakteri terhadap pasien penderita
konjungtivitis. Penelitian lain oleh Siska et al pada tahun 2016
menunjukkan bahwa infus daun kitolod mempunyai efek menurunkan
tekanan bola mata yang sebanding dengan tetes mata pilokarpin 2%. Putri et
al tahun 2016 mengeksplorasi khasiat daun dan bunga kitolod sebagai obat
konjungtivitis dalam bentuk sediaan obat tetes mata untuk penderita mata
merah, mata gatal, dan katarak (Putri et al., 2016). Efek pemberian
antibakteri ekstrak daun kitolod (lsotoma longiflora) terhadap
Staphylococcus aureus menunjukkan hasil yang baik, dimana bakteri
tersebut menjadi penyebab paling sering terjadinya konjungtivitis
(Mareintika, 2021) (Siska et al., 2016).

Penelitian lainnya melakukan uji coba menggunakan ekstrak bunga kitoloid

terhadap pertumbuhan bakteri Stahpilococcus aureus dan Escherichia coli



1.2

1.3

1.4

penyebab tersering terjadinya konjungtivitis. Perlakuan konsentrasi bunga
kitolod berpengaruh terhadap daya hambat pertumbuhan
bakteri Staphylococcus aureus berbeda nyata pada setiap konsentrasi.
Perlakuan konsentrasi bunga kitolod berpengaruh terhadap daya hambat
pertumbuhan bakteri Escherichia coli juga berbeda nyata pada setiap
konsentrasi (Aprilia et al., 2022). Namun pada penelitian ini terbatas hanya
pada pengujian efek antimikroba bunga kitoloid, penelitian ini tidak
menguji efek antiinflamasi pada bunga kitoloid. Oleh karena itu peneliti
tertarik untuk meneliti ekstrak bunga kitolod terhadap perbaikan Klinis

konjungtivitis iritatif pada mata tikus putih.

Rumusan Masalah
Bagaimana hubungan pemberian ekstrak bunga Kitolod (Isotoma longiflora)
dengan perbaikan klinis konjungtivitis iritatif pada mata tikus putih (Rattus

norvegicus)?

Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
pemberian ekstrak bunga Kitolod (Isotoma longiflora) dengan
perbaikan Klinis konjungtivitis iritatif pada mata tikus putih (Rattus
norvegicus)?

1.3.2 Tujuan Khusus
Untuk mengetahui perbaikan Klinis pada konjungtiva tikus putih
(Rattus norvegicus) yang di induksi ekstrak bunga kitolod (Isotoma

longiflora)

Manfaat Penelitian
Adapun manfaat penelitian ini antara lain:
1.4.1 Bagi peneliti
Penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu pengetahuannya

tentang manfaat dari ekstrak bunga tumbuhan kitolod (Isotoma



longiflora) untuk perbaikan klinis pada konjungtiva pada pasien
konjungtivitis.

1.4.2 Bagi institusi pendidikan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber bacaan
mengenai ilmu pengetahuan terkait dan dapat dijadikan pedoman
dalam proses pembelajaran

1.4.3 Bagi masyarakat
Hasil penelitian ini diharapkan dapat membantu dalam peningkatan
pengetahuan masyarakat terhadap kandungan dari bunga tumbuhan

kitolod (Isotoma longiflora) untuk kesehatan mata.



BAB Il
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konjungtiva
2.1.1 Anatomi
Konjungtiva merupakan membran mukosa tipis dan transparan yang
membungkus permukaan posterior kelopak mata (konjungtiva
palpebralis) dan permukaan anterior sklera (konjungtiva bulbaris)
yang memiliki fungsi proteksi terhadap kelopak mata bagian dalam
dan bola mata seperti tertera pada Gambar 1 (Riordan-Eva dan
Cunningham, 2018).

. Limbus

.-/‘-

—— Konjungtiva Bulbi

— Karunkula

Konjungtiva forniks —

Pungtum lakrimal
Mukokutaneus -

- Kenjungtiva Palpebra

Sumber:(Brar, 2019)
Gambar 1. Anatomi Konjungtiva.

Konjungtiva palpebralis melapisi permukaan posterior kelopak mata
dan melekat erat ke tarsus. Di tepi superior dan inferior tarsus,

konjungtiva melipat ke posterior (pasa formiks superior dan inferior)



dan membungkus jaringan episkera menjadi konjungtiva bulbaris
(Riordan-Eva dan Cunningham, 2018).

Konjungtiva bulbaris melekat longgar ke septum orbital di forniks dan
melipat berkali-kali. Adanya lipatan-lipatan ini memungkinkan bola
mata bergerak dan memperbesar permukaan konjungtiva sekretorik.
Konjungtiva mengandung kelenjar musin yang dihasilkan oleh sel
Goblet yang berfungsi membasahi bola mata terutama kornea.
Bermacam-macam obat mata dapat diserap melalui konjungtiva
(Shumway et al., 2021).

Konjungtiva forniks adalah jaringan lunak longgar yang terletak di
persimpangan antara konjungtiva palpebra (menutupi permukaan
bagian dalam kelopak mata) dan konjungtiva bulbar (menutupi bola
mata). Setiap mata memiliki dua forniks, forniks superior dan inferior.
Forniks memungkinkan bergerak bebas pada kelopak mata (Shumway
etal., 2021).

2.1.2 Vaskularisasi dan Inervasi

Arteri-arteri konjungtiva berasal dari arteria ciliaris anterior dan
arteria palpebralis. Kedua arteri ini beranastomosis dengan bebas dan
bersama banyak vena konjungtiva yang umumnya mengikuti pola
arterinya membentuk jaring-jaring vaskular konjungtiva yang sangat
banyak. Pembuluh limfe konjungtiva tersusun di dalam lapisan
superfisial dan profundus dan bergabung dengan pembuluh limfe
palpebra membentuk pleksus limfatikus. Konjungtiva menerima
persarafan dari percabangan (oftalmik) pertama nervus lima. Saraf ini
memiliki serabut nyeri yang relatif sedikit (Riordan-Eva dan
Cunningham, 2018).

Suplai saraf untuk konjungtiva berasal dari divisi pertama saraf

trigeminal. Saraf ini terdiri atas cabang infratrochloer yaitu saraf



nasociliary, saraf lacrimal, supratrochlear, cabang supraorbital saraf
frontal, dan saraf infraorbital dari divisi maksilaris dari saraf
trigeminal. Pada daerah limbus dipersarafi oleh cabang saraf siliaris.
Mayoritas ujung saraf pada konjungtiva bebas, unmyelinated,
membentuk pleksus sub - epitel di bagian dangkal propria substantia .
Banyak dari serat ini berakhir pada pembuluh darah, dan lainnya
membentuk pleksus intraepithelial sekitar dasar sel epitel dan ujung
saraf bebas diantara sel (Mistry dan Khalili, 2021).

2.1.3 Perbandingan konjungtiva manusia dan tikus

Pada konjungtiva tikus epitel yang melapisi konjungtiva adalah epitel
skuamus berlapis. Lapisan epitel skuamus tersebut terdiri atas tiga
lapisan, yaitu lapisan sel basal, lapisan sel intermedia yang tersusun
dari wing cells, dan beberapa lapis sel skuamus pada permukaannya.
Dua perbedaan utama antara struktur konjungtiva tikus dan manusia
adalah konjungtiva tikus dilapisi epitel skuamus berlapis dan sel-sel
gobletnya berkelompok membentuk kluster. Epitel skuamus pada
konjungtiva manusia hanya terdapat pada daerah perilimbal dan
perbatasan konjungtiva dengan palpebra, sedangkan di sebagian besar
bagian konjungtiva yang lain terdapat variasi bentuk sel epitel kuboid
dan kolumner. Bentuk kluster sel goblet sebenarnya juga dapat
dijumpai pada konjungtiva manusia di daerah lipatan semilunar dan
forniks inferior yang dikenal sebagai Kripte Henle, selebihnya sel-sel
goblet manusia tersebar secara soliter (Gichuhi et al., 2014; Shumway
etal., 2021).

2.2 Konjungtivitis
2.2.1 Definisi Konjungtivitis
Konjungtivitis merupakan peradangan pada konjungtiva atau radang
selaput lendir yang menutupi belakang kelopak dan bola mata, dalam
bentuk akut maupun kronis. Konjungtivitis dapat disebabkan oleh

bakteri, klamidia, alergi, viral toksik, berkaitan dengan penyakit



sistemik. Peradangan konjungtiva atau konjungtivitis dapat terjadi

pula karena asap, angin dan sinar (Ryder dan Benson, 2022).

Klasifikasi berdasarkan penyebabnya, konjungtivitis dapat dibagi
menjadi konjungtivitis infeksi dan non infeksi. Virus dan bakteri
merupakan penyebab konjungtivitis infeksi yang paling umum,
Sedangkan pada konjungtivitis non infeksi dapat disebabkan oleh
alergi, racun, sikatrikial, serta peradangan sekunder akibat penyakit
yang dimediasi oleh kekebalan dan proses neoplastic (Centers for
Disease Control, 2022). Konjungtivitis juga dapat diklasifikasikan
menjadi akut, hiperakut dan kronis sesuai dengan onset dan tingkat
keparahan respon klinis. Selain itu dapat pula diklasifikasikan menjadi
primer dan sekunder, akibat penyakit sistemik seperti Gonore,
Chlamidya, graft versus host diseases (GVHD) dan sindrome Reiter
(Azari dan Barney, 2013).

Konjungtivitis mengacu pada peradangan atau infeksi konjungtiva. Ini
bisa akut atau kronis dan menular atau tidak menular. Konjungtivitis
akut mengacu pada durasi gejala 3 sampai 4 minggu dari presentasi
(biasanya hanya berlangsung 1 sampai 2 minggu) sedangkan kronis
didefinisikan sebagai berlangsung lebih dari 4 minggu (Ryder dan
Benson, 2022).

2.2.2 Tanda dan gejala konjungtivitis
Beberapa gambaran klinis pada konjungtivitis dapat dibedakan untuk
membantu  membedakan  diagnosis  banding  berdasarkan
keluhan/gejala, sekret, reaksi konjungtiva, membran, adanya
keratopati atau limfadenopati. Gejala konjungtivitis yang tidak
spesifik adalah lakrimasi, ngeres, nyeri dan rasa panas. Beberapa
gejala khas juga dapat ditemukan pada konjungtivitis untuk membantu
membedakan diagnosis. Gejala khas pada konjungtivitis alergi adalah
gatal. Sekret yang cair didapatkan pada infeksi virus akut dan alergi



akut, sedangkan mukoid khas pada alergi kronis. Pada infeksi bakteri
akut dan klamidia didapatkan sekret mukopurulen, dan pada infeksi
gonokokus didapatkan tanda khas berupa sekret purulen (Yeu dan
Hauswirth, 2020).

2.2.3 Etiologi
Konjungtivitis dapat disebabkan oleh berbagai macam hal, seperti
(Ryder dan Benson, 2022):
a. Infeksi oleh virus, bakteri, atau klamidia.
b. Reaksi alergi terhadap debu, serbuk sari, bulu binatang.
c. Iritasi oleh angin, debu, asap dan polusi udara lainnya; sinar
ultraviolet.
d. Pemakaian lensa kontak, terutama dalam jangka panjang, juga bisa

menyebabkan konjungtivitis.

2.2.4 Patofisiologi

Mekanisme dasar utama yang mendasari secara umum terjadinya
konjungtivitis terjadi akibat ketidakseimbangan sistem kekebalan atau
proteksi pada konjungtiva terhadap antigen asing (immunogen atau
allergen) yang bisa didapatkan dari bakteri atau virus pada
konjungtiviis infeksius atau dari zat toksik atau iritan pada
konjungtivitis non infeksi, dapat pula terhadap antigen jaringan sendiri
(antigen otomatis) pada kasus konjungtivitis non infeksi tipe alergika
(BenEzra, 1994). Antigen tersebut menyebabkan kelopak mata
inflamasi sehingga kelopak mata tidak dapat menutup dan membuka
sempurna. Karena mata menjadi kering sehingga terjadi iritasi
menyebabkan konjungtivitis. Pelebaran pembuluh darah disebabkan
karena adanya peradangan ditandai dengan konjungtiva dan sklera
yang merah, edema, rasa nyeri dan adanya sekret (van Eyk, 2019).

Berdasarkan posisinya, konjungtiva terpapar pada banyak organisme

dan faktor lingkungan lain yang mengganggu. Ada beberapa
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mekanisme melindungi permukaan mata dari substansi luar, seperti air
mata. Pada film air mata, unsur berairnya mengencerkan infeksi
bakteri, mukus menangkap debris dan mekanisme memompa dari
palpebra secara tetap akan mengalirkan air mata ke ductus air mata.
Air mata mengandung substansi anti mikroba termasuk lisozim.
Adanya agen perusak, menyebabkan cedera pada epitel konjungtiva
yang diikuti edema epitel, kematian sel dan eksfoliasi, hipertropi
epitel atau granuloma. Mungkin pula terdapat edema pada stroma
konjungtiva (kemosis) dan hipertropi lapis limfoid stroma atau
pembentukan folikel. Sel-sel radang bermigrasi melalui epitel ke
permukaan. Sel-sel ini kemudian bergabung dengan fibrin dan pus
dari sel goblet, membentuk eksudat konjungtiva yang menyebabkan
perlengketan tepian palpebra pada saat bangun tidur (Messmer, 2015;
Conrady et al., 2016).

Adanya peradangan pada konjungtiva ini menyebabkan dilatasi
pembuluh-pembuluh  mata konjungtiva posterior, menyebabkan
hiperemi yang tampak paling nyata pada formiks dan mengurang
kearah limbus. Pada hiperemi konjungtiva ini biasanya didapatkan
pembengkakan dan hipertropi papilla yang sering disertai sensasi
benda asing dan sensasi tergores, panas atau gatal. Sensasi ini
merangsang sekresi air mata. Transudasi ringan juga timbul dari
pembuluh darah yang hiperemi dan menambah jumlah air mata
(Sowka et al., 2015).

2.2.5 Klasifikasi konjungtivitis
Secara umum konjungtivitis dibedakan menjadi konjungtivitis Infeksi
dan non-Infeksi. Pada konjungtivitis non-infeksi dapat disebabkan
oleh mekanisme berupa trauma atau paparan eksternal yang memicu
respon inflamasi pada konjungtivitis iritasi, dan dapat juga disebabkan

oleh respon sistemik seperti konjungtivitis alergi.
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1) Konjungtivitis Iritatif

Konjungtivitis iritatif adalah bentuk konjungtivitis non-infeksi yang

disebabkan oleh gangguan mekanis atau kimiawi sementara. Ini bisa

akut, kambuh atau kronis. Konjungtivitis iritan dan traumatis

berhubungan dengan:

e Mata kering

e Percikan kimia (asam, alkali)

e Benda asing — kemerahan dan pelepasan dapat bertahan selama
12 hingga 24 jam setelah benda asing dikeluarkan secara spontan

e Irigasi mata - iritasi mekanis

e Abrasi dan trauma tumpul.

e lritasi dianggap ringan (misalnya, dari klorinasi kolam renang
atau asap berbahaya), sedangkan percikan bahan kimia atau

konjungtivitis traumatik seringkali lebih serius.

Konjungtivitis iritatif atau traumatis dapat dicurigai bila: a) Sekret
yang keluar lebih dominan mucus dibandingkan pus; b) Memiliki
riwayat mata kering, paparan iritasi, iritasi mata setelah percikan
bahan kimia atau benda asing di mata; ¢) Kantung konjungtiva bagian
bawah lebih terpengaruh daripada bagian atas (cedera percikan). d)
Gejala konjungtivitis iritan atau traumatik umumnya membaik secara

spontan dalam waktu 24 jam (Cheng et al., 1999).

2) Konjungtivitis Alergi

Konjungtivitis alergi adalah bentuk alergi pada mata yang paling
sering dan disebabkan oleh reaksi inflamasi pada konjungtiva yang
diperantarai oleh sistem imun. Reaksi hipersensitivitas yang paling
sering terlibat pada alergi di konjunngtiva adalah reaksi
hipersensitivitas tipe 1 (Solano et al., 2022).

Konjungtivitis alergi dibedakan atas lima subkategori, yaitu
konjungtivitis alergi musiman dan konjungtivitis alergi tumbuh

tumbuhan yang biasanya dikelompokkan dalam satu grup,
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keratokonjungtivitis ~ vernal,  keratokonjungtivitis  atopik  dan

konjungtivtis papilar raksasa (Riordan-Eva dan Cunningham, 2018).

Etiologi dan faktor risiko pada konjungtivitis alergi berbedabeda sesuai
dengan subkategorinya. Misalnya konjungtivitis alergi musiman dan
tumbuh-tumbuhan biasanya disebabkan oleh alergi tepung sari,
rumput, bulu hewan, dan disertai dengan rinitis alergi serta timbul pada
waktu-waktu tertentu. Vernal konjungtivitis sering ditandai dengan
riwayat asma, eksema dan rinitis alergi musiman. Konjungtivitis atopik
terjadi pada pasien dengan riwayat dermatitis atopik, sedangkan
konjungtivitis papilar pada penggunaan lensa kontak atau mata buatan
dari plastik (Thong, 2017).

Pada Konjungtivitis infeksi, berdasarkan agen penyebabnya,
konjungtivitis infeksi dibagi menjadi konjungtivitis karena bakteri,

virus, dan jamur (Azari and Arabi, 2020).

Konjungtivitis bakteri

Konjungtivitis bakteri adalah inflamasi konjungtiva yang disebabkan
oleh bakteri. Pada konjungtivitis ini biasanya pasien datang dengan
keluhan mata merah, sekret pada mata dan iritasi pada mata.
Konjungtivitis bakteri dapat dibagi menjadi empat bentuk, yaitu
hiperakut, akut, subakut dan kronik. Konjungtivitis bakteri hiperakut
biasanya di sebabkan oleh N.gonnorhoeae, Neisseria kochii, dan
N.meningitidis. Bentuk yang akut biasanya disebabkan oleh
Streptococcus pneumonia dan Haemophilus aegyptus. Penyebab yang
paling sering pada bentuk konjungtivitis bakteri subakut adalah
H.influenza dan Escheria colli, sedangkan bentuk kronik paling sering
terjadi pada konjungtivitis sekunder atau pada pasien dengan obstruksi

duktus nasolakrimalis (Pippin dan Le, 2022).
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Konjungtivitis bakterial biasanya mulai pada satu mata kemudian
mengenai mata yang sebelah melalui tangan dan dapat menyebar ke
orang lain. Penyakit ini biasanya terjadi pada orang yang terlalu sering
kontak dengan penderita, sinusitis dan imunodefisiensi (Pippin dan
Le, 2022).

Jaringan pada permukaan mata dikolonisasi oleh flora normal seperti
streptococci, staphylococci, dan jenis Corynebacterium. Perubahan
mekanisme pada pertahanan tubuh ataupun pada jumlah koloni flora
normal tersebut dapat menyebabkan infeksi klinis. Perubahan pada
flora normal dapat terjadi karena kontaminasi eksternal, penyebaran
dari organ sekitar ataupun melalui alliran darah. Penggunaan
antibiotik topikal jangka panjang merupakan salah satu penyebab
perubahan flora normal pada jaringan mata, serta resistensi terhadap
antibiotik (Li et al., 2020).

Konjungtivitis virus

Konjungtivitis viral adalah penyakit umum yang dapat disebabkan
oleh berbagai jenis virus, dan berkisar antara penyakit berat yang
dapat menimbulkan cacat hingga infeksi ringan yang dapat sembuh
sendiri dan dapat berlangsung lebih lama daripada konjungtivitis
bakteri (Riordan-Eva dan Cunningham, 2018).

Konjungtivitis viral dapat disebabkan berbagai jenis virus, tetapi
adenovirus adalah virus yang paling banyak menyebabkan penyakit
ini, dan herpes simplex virus yang paling membahayakan. Selain itu
penyakit ini dapat juga disebabkan oleh virus Varicela zoster,
picornavirus (enterovirus 70, coxsackie A24), poxvirus, dan human

immunodeficiency virus (Burrell et al., 2017).

Penyakit ini sering terjadi pada orang yang sering kontak dengan

penderita dan dapat menular melalui di droplet pernafasan, kontak
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dengan benda-benda yang menyebarkan virus (fomites) dan berada di
kolam renang vyang terkontaminasi. Mekanisme terjadinya
konjungtivitis virus ini berbeda-beda pada setiap jenis konjungtivitis

ataupun mikroorganisme penyebabnya (Solano et al., 2022).

Konjungtivitis jamur

Konjungtivitis jamur paling sering disebabkan oleh Candida albicans
dan merupakan infeksi yang jarang terjadi. Penyakit ini ditandai
dengan adanya bercak putih dan dapat timbul pada pasien diabetes dan
pasien dengan keadaan sistem imun yang terganggu. Selain candida
sp, penyakit ini juga bisa disebabkan oleh Sporothrix schenckii,
Rhinosporidium serberi, dan Coccidioides immitis walaupun jarang
(Riordan-Eva dan Cunningham, 2018).

Selain klasifikasi menurut sebabnya, konjungtivitis memiliki Klasifikasi

berdasarkan penilaian makroskopis dan mikroskopis, antara lain (Efron,
2022):

1) Makroskopis

i. GradeO
Konjungtiva pucat
Pembuluh darah terlihat jelas
Sedikit kasar pada lipatan tarsal

ii. Gradel
Konjungtiva merah muda
Pembuluh darah terlihat

Peningkatan kekasaran pada lipatan tarsal

iii. Grade 2
Konjungtiva merah
Pembuluh darah kurang terlihat
Terdapat papila pada lipatan tarsal

Terapat refleks pada beberapa papila
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iv. Grade3
Konjungtiva sangat merah
Pembuluh darah hampir tidak terlihat
Papila besar
Refleks papiler cerah
Terdapat strand mukus

v. Grade 4
Konjungtiva sangat merah
Pembuluh darah tidak terlihat
Papila yang sangat besar
Refleks papiler cerah
Lebih banyak mukus

Adapun klasifikasi Makroskopis dapat dilihat pada Gambar 2

or

Sumber: Efron, 2022

Gambar 2. Makroskopis Konjungtivitis
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2) Mikroskopis
1. Konjungtivitis akut: infiltrat seluler campuran yang terdiri dari
sel-sel dengan inti bulat, hiperreflektif dan sel-sel dengan inti
multilobate
2. Konjungtivitis kronis: infiltrat epitel dan stroma terutama
terdiri dari sel bulat dan sel besar dengan inti hiperreflektif dan

lingkaran perinuklear hiporeflektif.

2.3 Tikus Putih (Rattus norvegicus)
Klasifikasi tikus putih adalah sebagai berikut :

Kingdom : Animalia

Filum : Chordata

Sub Fillum : Vertebrata

Kelas : Mamalia

Ordo : Rodentia
Subordo : Sciurognathi
Famili : Muridae
Sub-Famili : Murinae

Genus : Rattus

Spesies : Rattus norvegicus

J et

Sumber: Animal Diversity Web, 2022
Gambar 3. Rattus norvegicus

Hewan coba yang digunakan dalam penelitian ini adalah tikus putih dengan
nama ilmiah Rattus novergicus. Tikus putih (Rattus norvegicus) seperti

yang tertera pada Gambar 3 banyak digunakan sebagai hewan coba karena
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mempunyai respon yang cepat serta dapat memberikan gambaran secara
ilmiah yang mungkin terjadi pada manusia maupun hewan lain. Berdasarkan
kode etik penelitian kesehatan dicantumkan bahwa salah satu prinsip dasar
riset biomedis dimana manusia sebagai subjek harus memenuhi prinsip
ilmiah yang telah diakui dan harus didasarkan atas eksperimen laboratorium
dan hewan percobaan yang memadai serta berdasarkan pengetahuan yang
lengkap dari literatur ilmiah. Temperatur 19°C hingga 23°C dengan
kelembaban 40-70% merupakan temperatur yang cocok untuk habitat tikus
yang juga tergolong dalam hewan nokturnal (Sengupta, 2013).

Kebutuhan makan dan minum masing-masing 5 hingga 10 gram per 100
gram berat badan dan 10 mililiter (ml) per 100 gram berat badan serta
jangka hidup 3 sampai 4 tahun. Pakan yang diberikan pada tikus umumnya
tersusun dari komposisi alami dan mudah diperoleh dari sumber daya
komersial. Namun demikian, pakan yang diberikan pada tikus sebaiknya
mengandung nutrien dalam komposisi yang tepat. Pakan ideal untuk tikus
yang sedang tumbuh harus memenuhi kebutuhan zat makanan antara lain
protein 12%, lemak 5%, dan serat kasar Kkira-kira 5%, harus cukup
mengandung vitamin A, vitamin D, asam linoleat, tiamin, riboflavin,
pantotenat, vitamin B12, biotin, piridoksin dan kolin serta mineral-mineral
tertentu. Pakan yang diberikan pada tikus harus mengandung asam amino
esensial seperti Arginin, Isoleusin, Leusin, Methionin, Fenilalanin, Treonin,

Tryptofan, dan Valine (Sengupta, 2013).

Selain pakan, hal yang perlu diperhatikan dalam penggunaan tikus putih
sebagai hewan percobaan adalah perkandangan yang baik. Kandang tikus
terbuat dari kotak plastik yang ditutup dengan kawat berlubang ukuran 1,6
cm?. Kulit biji padi dapat digunakan sebagai alas kandang tikus. Alas
kandang diganti setiap 3 hari bertujuan agar kebersihan tikus tetap terjaga
dan tidak terkontaminasi bakteri yang ada di feses serta urin tiku(Awuchi,
2019).
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Alkaloida adalah senyawa bersifat basa yang mengandung satu atau lebih
atom nitrogen yang terletak dalam sistem siklik. Disamping itu alkaloida
dapat didefinisikan sebas (Rosenbaum et al., 2009) (Mochizuki et al., 2022).

Kitolod (Isotoma longiflora)

Sumber: Winneta dan Kristiani, 2021
Gambar 4. Tanaman kitolod (Isotoma longiflora).

Menurut hasil determinasi yang telah dilakukan oleh Lembaga IImu
Pengetahuan Indonesia (Indonesian Institute of Sciences) Balai Konservasi
Tumbuhan Kebun Raya Purwodadi, klasifikasi dari tumbuhan kitolod
(Isotoma longiflora) adalah sebagai berikut :

Kingdom : Plantae (Tumbuhan)

Divisi : Magnoliophyta (Tumbuhan berbunga)
Kelas : Magnoliopsida (berkeping dua/dikotil)
Sub Kelas : Asteridae

Ordo : Campanulales

Famili : Campanulaceae

Genus : Isotoma

Spesies : Isotoma longiflora (L.) Presl

Kitolod (Isotoma longiflora) pada Gambar 4 merupakan tanaman yang
biasa dimanfaatkan sebagai tanaman obat oleh masyarakat. Penggunaan

daun dan bunga kitolod sendiri dapat digunakan dalam bentuk segar seperti
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tumbukan, perasan, seduhan, dan rebusan, yang oleh masyarakat daun dan

bunga kitolod dimanfaatkan sebagai obat glaukoma pada mata, katarak,

antivirus, sakit gigi, bronkitis, sifilis, dan asma (Egarani et al., 2020).

Tumbuhan kitolod ini mengandung beberapa bahan-bahan kimiawi yang

sering ditemukan dpada tumbuhan pada umumnya. Senyawa kimia yang

terkandung seperti alkaloida, saponin, flavonoida dan polifenol, dan tanin
(Arrosyid et al., 2021).

1)

2)

Alkaloida

Alkaloida adalah suatu golongan senyawa  sekunder yang
terbanyak ditemukan didalam dunia tumbuhan. Alkaloida tersebar
luas dalam berbagai familia tumbuhan. Semua alkaloida
mengandung paling sedikit satu atom nitrogen sehingga bersifat
basa dan pada sebagian besar alkaloida atom nitrogen ini
merupakan bagian dari cincin heterosiklik gai suatu senyawa yang
mengandung nitrogen, dan bersifat basa, terdapat pada tumbuhan
dalam jumlah yang relatif kecil dan mempunyai aktivitas
farmakologi. Selain unsur nitrogen, alkaloida juga mengandung

oksigen dan sulfur (Dey et al., 2020).

Saponin

Saponin  merupakan senyawa berasa pahit menusuk dan
menyebabkan bersin dan sering mengakibatkan iritasi terhadap
selaput lendir. Saponin juga bersifat bisa menghancurkan butir
darah merah lewat reaksi hemolisis, bersifat racun bagi hewan
berdarah dingin, dan banyak diantaranya digunakan sebagai racun
ikan. Saponin bila terhidrolisis akan menghasilkan aglikon yang
disebut sapogenin. Hal ini merupakan suatu senyawa yang mudah
dikristalkan lewat asetilasi sehingga dapat dimurnikan dan
dipelajari lebih lanjut. Saponin yang berpotensi keras atau beracun

seringkali  disebut sebagai sapotoksin.  Saponin  memiliki
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kemampuan sebagai pembersih dan antiseptik yang berfungsi

membunuh atau mencegah (Dolan et al., 2020).

Flavonoid

Flavonoid adalah senyawa yang terdiri dari 15 atom karbon yang
umumnya tersebar di dunia tumbuhan. Sebanyak 2000 flavonoid
yang berasal dari tumbuhan telah diidentifikasi, namun ada tiga
kelompok yang umum dipelajari, yaitu antosianin, flavonol dan
flavon. Antosianin (dari bahasa Yunani anthos, bunga dan kyanos,
biru-tua) adalah pigmen berwarna yang umumnya terdapat di
bunga berwarna merah, ungu dan biru. Pigmen ini juga terdapat di
berbagai bagian tumbuhan lain misalnya, buah tertentu, batang,
daun dan bahkan akar. Flavonoid sering terdapat di sel epidermis.
Sebagian besar flavonoid terhimpun di vakuola sel tumbuhan

walaupun tempat sintesisnya ada di luar vakuola (Dias et al., 2021).

Polifenol

Senyawa fenolik sangat beragam, hingga saat ini lebih dari 8000
struktur senyawa sudah teridentifikasi, mulai dari yang sederhana
seperti asam fenolat hingga yang berupa polimer seperti tannin
(proanthocyanidin). Analisis kuantitatifnya umumnya berdasarkan
pada pengukuran senyawa fenolik total (total phenolic content)
atau grup (subklas), yang dipengaruhi oleh sifat kimiawi analit,
metode, pemakaian senyawa standar dan keberadaan senyawa
penggagunya. Begitu beragamnya senyawa fenolik, sehingga tahap
kuantifikasinya tak satupun metode yang sempurna (Cartea et al.,
2010).

Diketahui kandungan fenolik sangat sensitif, tidak stabil dan sangat
rentan terhadap degradasi. Faktor degradasi paling utama adalah

temperatur, kandungan oksigen dan cahaya. Senyawa fenolik
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rentan terhadap oksidasi karena salah satu sifat dari senyawa
fenolik adalah sebagai antioksidan (Ali et al., 2018).

5) Tanin
Tanin merupakan salah satu senyawa metabolit sekunder yang ada
di tanaman dan disintesis oleh tanaman. Tanin merupakan senyawa
yang mempunyai berat molekul 500 hingga 3000. Senyawa
tersebut mengandung gugus hidroksi fenolik yang memungkinkan
membentuk ikatan silang yang efektif dengan senyawa protein
(Smeriglio et al., 2017).

Tanin dapat dijumpai pada hampir semua jenis tumbuhan hijau
baik tumbuhan tingkat tinggi maupun tingkat rendah dengan kadar
yang berbeda-beda. Tanin merupakan zat yang keberadaanya
tersebar luas dalam tanaman, seperti daun, buah yang belum
matang, batang, dan kulit.kayu. Kandungan tanin pada buah yang
belum matang digunakan sebagai sumber energi dalam proses
metabolisme dalam bentuk oksidasi tanin. Tanin yang dikatakan
sebagai sumber asam dan pahit pada buah (Fraga-Corral et al.,
2021).

Pada penelitian sebelumnya menunjukkan efektivitas terbaik ekstrak
kitoloid berada pada dosis 49/KgBB (Arifin et al., 2018) dengan lethal dose
12,6g/KgBB (Safitri, 2017) pada pemberian melalui parenteral. Dosis
melbihi 12,69/KgBB dapat menyebabkan gangguan pada sistem saraf pusat
yang bersifat reversibel. Pada sediaan topikal atau tetes, konsentrasi yang
optimal ekstrak kitoloid yakni berada pada 1mg/ml, pada dosis tersebut
dibuktikan dapat memberikan efek antiinflamasi, mencegah perkembang-
biakan mikroba dan mencegah terjadinya neovaskularisasi pada kornea tikus
yang telah diinduksi zat iritatif (Arsyad, 2020).
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2.5 Kilorin
Klorin (Cl2) merupakan salah satu unsur yang ada di bumi dan jarang
ditemui dalam bentuk bebas. Pada umumnya klorin dijumpai dalam bentuk
terikat dengan unsur atau senyawa lain membentuk garam natrium klorida
(NaCl) atau dalam bentuk ion klorida di air laut. Dalam kehidupan manusia,
klorin memegang peranan yang sangat penting yaitu banyak benda-benda
yang digunakan sehari-hari mengandung klorin seperti peralatan rumah
tangga, alat-alat kesehatan, kertas, obat dan produk farmasi, pendingin,
semprotan pembersih, pelarut dan berbagai produk lainnya. Klorin
merupakan bahan kimia yang digunakan secara luas sebagai desinfektan dan
pemutih. Pada suhu ruangan, klorin berbentuk gas yang berwarna kuning

kehijauan dan mempunyai bau yang tajam serta iritatif (Figih, 2017).

Kaporit atau klorin atau Kalsium hipoklorit adalah senyawa kimia yang
memiliki rumus kimia Ca(ClO2). Kaporit atau klorin biasanya digunakan
sebagai zat disinfektan air. Kalsium hipoklorit adalah padatan putih yang
siap didekomposisi di dalam air untuk kemudian melepaskan oksigen dan
klorin. Kalsium hipoklorit memiliki aroma klorin yang kuat.Senyawa ini
tidak terdapat di lingkungan secara bebas. Kalsium hipoklorit utamanya
digunakan sebagai agen pemutih atau disinfektan. Senyawa ini adalah
komponen yang digunakan dalam pemutih komersial, larutan pembersih,
dan disinfektan untuk air minum, sistem pemurnian air, dan kolam renang

(National Center for Biotechnology Information, 2022).

Klorin bersifat iritatif pada jumlah paparan tertentu, semakin pekat kadar
klorin maka semakin tinggi resiko timbulnya iritasi. Kandungan klorin harus
diawasi dengan baik karena dapat menyebabkan iritasi pada kulit terutama
mukosa mata. Kadar klorin yang diperbolehkan yaitu 0,2 — 0,5/ml dengan
pH 6,5 — 8,5. Nilai tersebut merupakan margin of safety kandungan klorin
pada air yang dapat ditoleransi oleh tubuh. Lebih dari 0,5mg/mL dengan

waktu kontak selama 15 menit akan memperlihatkan kerusakan epitel pada
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mukosa yang dapat dilihat secara mikroskopis (Azizaturrahmah et al.,
2020).
2.6 Kerangka Teori

Kerangka teori pada penelitian ini ditampilkan pada Gambar 4.

Konjungtivitis Iritatif

: - Mata merah :
1 - Peradangan konjungtiva !
: - Edema pada kelopak mata :
" - Produksi secret berlebihan 1

Alkaloid

|
1
o | . I
Ekstrak bunga k'1t0101d . Flavan91d »| Pperbaikan Klinis
(Isotoma Longiflora) Saponin "

1
1 Polifenol 1
1 |

- em o e o o =

' v
Makroskopik
- Grade 0 Mikroskopik
- Grade 1 - Konjungtivitis akut
- Grade 2 - Konjungtivitis kronis
- Grade 3
- Grade 4

Keterangan:

> = perhubungan

| ___ = Tidak diteliti

[ 1= Ditet

Sumber: Messmer, 2015; Sowka et al., 2015; Conrady et al., 2016; Azari and Arabi, 2020;
Arrosyid et al., 2021.

Gambar 5. Kerangka Teori Hubungan Pemberian Ekstrak Bunga Kitolod (Isotoma longiflora)
dengan Perbaikan Klinis Konjungtivitis Iritatif Mata Tikus Putih (Rattus norvegicus)
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2.7 Kerangka Konsep

Kerangka konsep pada penelitian ini ditampilkan pada Gambar 5.

Variabel Bebas Variabel Terikat
Ekstrak bunga Perbaikan
Kitolod (Isotoma Konjungtivitis
Longiflora) Iritatif

Gambar 6. Kerangka konsep Hubungan Pemberian Ekstrak Bunga Kitolod (Isotoma longiflora)
dengan Perbaikan Klinis Konjungtivitis Iritatif Mata Tikus Putih (Rattus norvegicus)

2.8 Hipotesis
HO : Ekstrak bunga kitolod (Isotoma Longiflora) tidak mempunyai
efektifas untuk mengobati gejala klinis konjungtivitis iritatif dengan

hewan coba tikus putih (Rattus norvegicus)

H1 : Ekstrak bunga kitolod (Isotoma Longiflora) mempunyai efektifas
untuk mengobati gejala klinis konjungtivitis iritatif dengan hewan

coba tikus putih (Rattus norvegicus)



BAB 111
METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian

3.2

Jenis penelitian ini menggunakan metode true experimental design dengan
post test only control group design. Pada rancangan penelitian ini dilakukan
randomisasi, artinya pengelompokan anggota-anggota kelompok kontrol
dan eksperimen dilakukan secara acak. Penelitian ini menguji efek dari
suatu perlakuan terhadap variabel terikat kelompok eksperimen dengan
membandingkan keadaan variabel terikat pada kelompok eksperimen yang
diberikan perlakuan. Pengambilan data pada penelitian ini hanya dilakukan
pada akhir penelitian, yaitu setelah dilakukannya perlakuan. Hasil yang
didapatkan pada pengambilan data akan digunakan untuk membandingkan
hasil pada kelompok kontrol negatif dengan kelompok kontrol positif, serta
membandingkan hasil pada kelompok kontrol positif dengan kelompok

perlakuan.

Tempat dan waktu penelitian

3.2.1 Tempat Penelitian
Proses pemeliharaan dan perlakuan hewan coba pada penelitian ini
dilakukan di animal house Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.
Pembuatan ekstrak bunga kitolod dilakukan di Laboratorium Botani
Jurusan Biologi Fakultas MIPA. Sedangkan pembuatan preparat
dilakukan di Laboratorium NADAFRI, dan pembacaan preparat
dilakukan di Laboratorium Histologi dan Patologi Anatomi Fakultas
Kedokteran Universitas Lampung.

3.2.2 Waktu Penelitian
Penelitian ini berlangsung pada bulan Mei Hingga Juni 2023
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3.3 Populasi dan sampel penelitian
3.3.1 Populasi penelitian

Populasi merupakan sekumpulan individu, objek atau fenomena yang
secara potensial dapat diukur sebagai bagian dari penelitian. Populasi
yang di gunakan dalam penelitian ini merupakan jenis tikus putih
jantan (Rattus norvegicus) galur Sprague dawley. Sampel yang
digunakan adalah tikus yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi
sebagai berikut:
a. Kriteria Inklusi

Kriteria inklusi sampel pada penelitian ini, yaitu:

a. Tikus putih (Rattus novergicus) jantan

b. Sehat (aktif dan tidak cacat)

c. Memiliki berat badan rata-rata 200-300 gram

d. Berusia 2-3 bulan

e. Pada pemeriksaan luar tidak tampak adanya katarak dan

kelainan anatomi khususnya kelainan bola mata

b. Kriteria Eksklusi

Kriteria eksklusi sampel penelitian, yaitu:

a. Pernah digunakan dalam penelitian sebelumnya

b. Penampakan rambut kusam, rontok dan aktivitas kurang/tidak
aktif

c. Keluarnya eksudat yang tidak normal dari kornea, mulut, anus,
dan genital setelah masa adaptasi

d. Mati sebelum proses randomisasi.

3.3.2 Sampel penelitian
Sampel dipilih dengan menggunakan teknik random sederhana
(simple random sampling) yang kemudian dibagi menjadi 5
kelompok. Estimasi jumlah pengulangan atau besar sampel dalam
penelitian in dapat dihitung dengan menggunakan rumus federer

sebagai berikut :
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t1(r-1) >15
G-1)(r-1) >15

4r -4 >15

4r >19
r >4,75
r >5

keterangan :
r = jumlah sampel tiap kelompok perlakuan.

t = jumlah kelompok perlakuan.

Besarnya sampel yang dibutuhkan berdasarkan perhitungan dengan
rumus diatas minimal sebanyak 5 ekor tikus pada masing-masing
kelompok. Namun, untuk menghindari efek samping dari toksisitas
penginduksi maka dalam penelitian ini jumlah sampel yang digunakan
untuk 5 kelompok adalah 30 ekor tikus. Dan untuk menghindari drop
out atau tikus mati maka ditambahkan tikus dengan rumus sebagai
berikut :
N=(n+f)/5
N = (30 + 20%) / 5
N=(30+6)/5
N=36/5
N=7.2
N = 8 (pembulatan ke atas)
Keterangan :
N : besar sampel koreksi
n : besar sampel awal
f : perkiraan proporsi drop out sebesar 20%
Berdasarkan perhitungan rumus tersebut maka jumlah sampel
tambahan yang perlukan adalah 3 ekor pada tiap kelompok sehigga
pada penelitian ini menggunakan 40 tekor tikus putih dari populasi

yang ada.
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3.4 Kelompok perlakuan

3.5

Sampel 40 ekor tikus putih dewasa dibagi menjadi 5 kelompok sebagai
berikut :

a)

b)

d)

Kelompok kontrol (K1): kelompok kontrol negatif, dimana tikus putih
diberikan klorin dengan konsentrasi 0,5mg/mL pada hari pertama dan
hanya diberikan tetes akuades setiap hari.

Kelompok kontrol (K2): kelompok kontrol positif, dimana tikus putih
diberikan klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL dan terapi obat tetes
dexamethasone 0,1% pada 1 jam paska induksi. Setelah itu, perlakuan
dilakukan secara rutin dengan frekuensi 4 kali 1 tetes per hari selama
7 hari.

Kelompok perlakuan (P1): kelompok tikus putih yang diinduksi
konjungtivitis dengan klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL kemudian
diberikan ekstrak bunga kitolod dengan dosis 0,25 mg/ml pada 1 jam
paska induksi. Setelah itu, perlakuan dilakukan secara rutin dengan
frekuensi 4 kali 1 tetes per hari selama 7 hari.

Kelompok perlakuan (P2): kelompok tikus yang diinduksi
konjungtivitis dengan klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL kemudian
diberikan ekstrak bunga kitolod dengan dosis 0,5 mg/ml pada 1 jam
paska induksi. Setelah itu, perlakuan dilakukan secara rutin dengan
frekuensi 4 kali 1 tetes per hari selama 7 hari.

Kelompok perlakuan (P3): kelompok tikus putih yang diinduksi
konjungtivitis dengan klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL kemudian
diberikan ekstrak bunga kitolod dengan dosis 1 mg/ml pada 1 jam
paska induksi. Setelah itu, perlakuan dilakukan secara rutin dengan

frekuensi 4 kali 1 tetes per hari selama 7 hari.

Variabel penelitian

3.5.1 Variabel Bebas

Ekstrak bunga kitolod (Isotoma longiflora) dibuat dalam tiga sedian

ekstrak dengan dosis 0,25 mg/ml; 0,5 mg/ml; dan 1 mg/ml.
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3.5.2 Variabel Terikat
Variabel terikat pada penelitian ini adalah tingkat iritasi pada

konjungtiva yang dinilai secara makroskopis dan mikroskopis.



3.6  Definisi operasional

Tabel 1. Definisi operasional
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No  Variabel Op[()aigsr,]ilc?:]al Alat Ukur Cara Ukur Hasil Ukur Eiad?
Variabel Bebas
1  Ekstrak Bunga kitolod  Dosis Pengukuran  Dosis pemberian:  Kategorik
bunga kitolod (isotoma dosis dengan 1. 0,25mg/ml
(Isotoma longiflora) cara 2. 0,5mg/ml
longiflora) yang sudah menimbang 3. 1 mg/ml
diekstraksi dan tikus dengan (Arsyad, 2020)
mendapatkan dosis yang
kandungan sesuai
tertentu
Variabel Terikat
Makroskopis Konjungtivitis, meliputi:
2 Makroskopis Konjungtiva Berdasarkan  Hasil 0: Normal Kategorik
konjungtivitis yang pengamatan  pengamatan e Konjungtiva
mengalami sesuai dengan pucat
peradangan Efron e Pembuluh
sehingga Grading darah terlihat
mengakibatkan Scale jelas
kemerahan pada e Sedikit kasar
pada konjungtiva pada lipatan
konjungtiva (Efron, 2022) tarsal
1:
¢ Konjungtiva
merah muda
e Pembuluh

darah terlihat

e Peningkatan
kekasaran
pada lipatan
tarsal

e Konjungtiva
merah

e Pembuluh
darah kurang
terlihat

e Terdapat
papila pada
lipatan tarsal

e Terapat
refleks pada
beberapa

papila




Tabel 1. Definisi operasional (lanjutan)
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Konjungtiva
sangat merah
Pembulu
darah hampir
tidak terlihat
Papila besar
Refleks
papiler cerah
Terdapat
strand mukus

Konjungtiva
sangat merah
Pembuluh
darah tidak
terlihat
Papila yang
sangat besar
Refleks
papiler cerah
Lebih banyak
mukus

(Efron, 2022)

3.7 Alat dan bahan
3.8.1 Alat

Alat dalam penelitian ini antara lain kandang kayu standar untuk

mencit yang berbentuk kotak persegi panjang berukuran 60cm x 40cm

sebanyak 5 kandang, gelas kimia, termometer, timbangan mencit,

papan fiksasi, makanan mencit, botol minuman mencit, loop, alat

bedah minor, kaca objek (object glass), kaca penutup (cover glass),

mikroskop cahaya, spuit, jarum oral, vaccum rotary evaporator, dan

oven.

3.8.2 Bahan

Adapun bahan-bahan yang digunakan dalam penelitian ini yaitu

konjungtiva mata tikus putih (Rattus norvegicus) jantan, ekstrak

bunga kitolod, etanol 96%, klorin konsentrasi 0,5mg/mL, alumunium
foil, xylol, parafin, akuades, alkohol 80%, alkohol 95%, alkohol 96%,
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alkohol absolut, eosin, pewarna Harris, dan larutan PBS (Phospat
Buffer Saline) dengan pH 6,8.

3.8 Alur penelitian

3.90.1

3.9.2

3.9.3

3.94

Pengadaan Hewan Coba
Penelitian ini digunakan hewan coba yaitu 40 ekor tikus putih ( Rattus

norvegicus) jantan.

Pembagian kelompok
Jumlah kelompok pada penelitian ini adalah 5 kelompok dengan

masing-masing kelompok terdiri dari 8 tikus.

Pembuatan ekstrak Kitolod

Bunga kitolod segar sebanyak 4 kg ditimbang, dibersihkan, dicuci,
dikeringkan kemudian dihaluskan dan diayak dengan mesh no. 20
sampai diperoleh serbuk kering. Sebanyak 2 kg serbuk simplisia
dimaserasi dengan etanol 96% selama 2 minggu, kemudian disaring.
Hasil proses tersebut berupa filtrat sebanyak 4L. Filtrat kemudian
dievaporasi dan didapatkan konsentrat sebanyak 500 ml. Konsentrat
dimaserasi kembali dengan larutan etanol 96%, maserasi dilakukan
sebanyak empat kali. Maserat kemudian diuapkan dengan
menggunakan vaccum rotary evaporator hingga didapatkan lapisan
air dan lapisan etil asetat sebanyak 2 liter. Lapisan etil asetat

dievaporasi hingga didapat kan konsetrat.

Prosedur Penelitian

Sebanyak 40 ekor yang dibagi menjadi lima kelompok. Kelompok
pertama merupakan kelompok positif yang diberikan zat iritan pada
mata berupa pestisida klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL dan terapi
dexamethasone 0,1%, kelompok kedua merupakan kontrol negatif
diberikan pestisida klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL, kelompok P1

sampai P4 diberikan pestisida klorin pada konsentrasi 0,5mg/mL dan
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ekstrak bunga kitolod dengan dosis berturut-turut 0,25 mg/ml; 0,5

mg/ml; dan 1 mg/ml.

Sebelum perlakuan, tikus diaklimatisasi selama 7 hari. Tikus
dianastesi intraperitoneal dengan Midazolam dan Pantocain 0,5%
topikal. Permukaan konjungtiva dikeringkan terlebih dahulu
menggunakan cotton bud. Pada konjungtiva bulbi bagian inferior mata
kanan tikus Gambar 7 ditempel dengan kertas filter dengan diameter
1 mm yang telah direndam dalam larutan klorin pada konsentrasi
0,5mg/mL selama 2 menit. Konjungtiva tikus kemudian dibilas
dengan aquadest selama 2 menit hingga pH netral (Hepsen, 1998).
Perlakuan diberikan segera setelah tikus diinduksi trauma kimia yaitu
1 tetes dan diberikan kembali dalam 1 jam kemudian. Setelah itu,
perlakuan dilakukan secara rutin dengan frekuensi 4 kali 1 tetes per
hari selama 7 hari menggunakan botol tetes mata komersial. Rincian
waktu pemberian perlakuan setiap harinya, yaitu pada pukul 08.00;
11.30; 15.00; dan 18.30 pada konjungtiva bulbi bagian inferior mata

kanan tikus.

Sumber: Mochizuki, 2022
Gambar 7. Konjungtiva Normal Tikus

Pada hari ke-7 dilakukan pengambilan organ bola mata tikus bekerja
sama dengan dokter hewan. Organ bola mata yang sudah diambil
kemudian diawetkan dengan formalin 10% kemudian dibawa ke
Laboratorium Patologi Anatomi Fakultas Kedokteran Universitas

Lampung untuk pembuatan dan pembacaan preparat. Gambaran
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histopatologi  konjungtiva bulbi tikus diperiksa menggunakan

mikroskop cahaya dengan perbesaran sedang dan kuat.

Pengolahan dan analisis data

Data hasil pengamatan dari pemberian ekstrak bunga Kitolod (Isotoma
longiflora) terhadap gambaran makroskopis dan mikroskopis konjungtivitis
pada tikus putih jantan (Rattus norvegicus) galur Sprague dawley dianalisis
menggunakan software statistik. Kedua variabel dalam penelitian ini adalah
kategorik sehingga jenis statistik yang digunakan dalam penelitian ini

adalah uji One Way Annova.

Etika penelitian

Penelitian ini telah diajukan surat Etichal Clearance kepada Komisi Etik
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Lampung dengan
nomor: 1520/UN26.18/PP.05.02.00/2023.



BAB V
SIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan data, penulis memperoleh

kesimpulan :

1. Bahwa ekstrak bunga kitolod (Isotoma longiflora) tidak memiliki
hubungan terhadap perbaikan klinis konjungtivitis iritatif mata tikus putih
(Rattus norvegicus). Pada analisis One Way Annova didapatkan p value
0,098 yang berarti tidak signifikan secara statistik.

2. Bahwa ekstrak bunga kitolod (Isotoma longiflora) memberikan efek
antiinflamasi pada tikus putih sebanding dengan kelompok kontrol positif
atau sama dengan yang menggunakan obat tetes mata dexamethason 0.5%,
pada penelitian ini juga didapatkan bahwa dosis maksimum ekstrak bunga
kitolod yakni 1% menunjukkan keberhasilan resolusi konjungtivitis iritatif
pada konjungtiva tikus putih.

5.2 Saran
Adapun manfaat yang diharapkan dari hasil penelitian ini diantara lain adalah:

1. Bagi mahasiswa, agar dapat menjadi acuan dasar dalam penelitian
selanjutnya untuk mengembangkan penelitian dalam bidang terkait.

2. Bagi peneliti, agar dapat mengembangkan lebih lanjut terkait penelitian ini
supaya penelitian ini dapat bermanfaat menjadi produk yang berdaya guna
luas.

3. Bagi masyarakat, agar dapat membantu dalam peningkatan pengetahuan
masyarakat terhadap kandungan dari bunga tumbuhan kitolod (Isotoma

longiflora) untuk kesehatan mata.
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