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Latar Belakang: TGF- merupakan faktor pertumbuhan yang paling dominan dalam
peningkatan sintesis kolagen, memiliki peran utama pada penyembuhan luka dengan
menstimulasi fibroblas sehingga menimbulkan penyembuhan dan berperan serta dalam
pembentukan parut, baik itu parut normal maupun abnormal seperti parut hipertrofik dan
keloid. Penelitian ini bertujuan untuk mengukur kadar TGF-3 pada fase penyembuhan luka.
Metode: Penelitian eksperimental ini menggunakan randomized post test only control
group design. Dua belas luka akut kulit tikus dirandomisasi menjadi dua kelompok,
dimana kelompok 1 diambil spesimen pada hari ke-5 dan kelompok 2 pada hari
ke-21 dan dilakukan pemeriksaan ELISA untuk mengukur kadar TGF-f.

Hasil: Pengukuran kadar TGF-f3 pada luka akut kulit tikus didapatkan jumlah
yang meningkat secara signifikan dari hari ke-5 (fase inflamasi) ke hari ke-21
(fase proliferasi) dengan nilai p=0,003.

Kesimpulan: Terjadi peningkatan kadar TGF- 3 pada akhir fase proliferasi
atau awal fase remodelling. Hal ini menyebabkan peningkatan proliferasi
fibroblas untuk mensintesis kolagen yang nantinya dapat menjadi parut
hipertrofik dan keloid.

Highlights:

1. Peningkatan kadar TGF-3 dalam fase proliferasi luka dapat berperan dalam stimulasi fibroblas untuk
menghasilkan lebih banyak kolagen dalam pembentukan jaringan parut.

2. Kadar TGF-f pada luka akut kulit tikus menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan dari fase
inflamasi ke fase proliferasi dengan nilai p=0,003.

PENDAHULUAN

Luka adalah kerusakan anatomi berupa
terputusnya kontinuitas suatu jaringan oleh
karena adanya cedera atau pembedahan
Penyembuhan luka adalah suatu proses usaha
untuk memperbaiki kerusakan yang terjadi.
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Salah satu bentuk penyembuhan luka yang
dapat mengganggu penampilan secara
estetika dan menimbulkan  gangguan
psikologis pada penderitanya adalah keloid.
Secara fisiologis, penyembuhan luka akan
mengalami beberapa fase yang saling tumpang
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tindih, dimana segera setelah terjadinya luka
maka tubuh akan merespon dengan sistem
hemostasis berupa pelepasan dan
pengaktifkan sitokin yang meliputi Epidermal
Growth  Factor (EGF), Insulin-like Growth
Factor (IGF), Platelet-derived Growth Factor
(PDGF) dan Transforming Growth Factor beta
(TGF-f) yang berperan untuk terjadinya
kemotaksis neutrofil, makrofag, sel mast, sel
endotelial dan fibroblast!?3,

Parut hipertrofik dan Kkeloid terjadi
akibat adanya ketidakseimbangan sintesis dan
degradasi kolagen pada penyembuhan luka.
TGF-B memiliki peran utama dengan mem-
pengaruhi respon inflamasi, angiogenesis,
pembentukan jaringan granulasi, reepiteliali-
sasi, desposisi matriks ekstraselular, dan
remodeling, sehingga menimbulkan
penyembuhan luka dan juga berperan dalam
pembentukan parut. TGF-f  merupakan
faktor pertumbuhan yang paling dominan
dalam peningkatan sintesis kolagen pada
parut hipertrofik dan keloid. Studi yang
dilakukan oleh Bettinger, dkk. pada tahun
1996, didapatkan bukti bahwa TGF-  dapat
meningkatkan sintesis kolagen pada keloid
lebih  tinggi dibanding dengan kulit
normall345,

Modalitas terapi keloid sangat banyak,
namun diikuti oleh angka kekambuhannya
yang masih tinggi. Meningkatnya wusaha
dalam penatalaksanaan keloid menyebabkan
peningkatan total biaya yang dibutuhkan.

Penelitian  ini  bertujuan  untuk
mengukur kadar TGF-f pada luka akut
sesuai fase penyembuhan luka. Diharapkan
penelitian ini dapat memberikan beberapa
keuntungan antara lain menjadi landasan
ilmiah dalam mengembangkan terapi keloid.

METODE

Penelitian ini menggunakan rancangan
randomized post test only. Dua belas ekor
tikus jantan Rattus novergicus strain Wistar
yang berusia tiga bulan dengan berat badan
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250-300 gram dikelompokkan menjadi
dua kelompok secara random. Dilakukan
insisi sepanjang 1 cm sedalam ketebalan
kulit pada punggung yang kemudian dijahit
kembali dengan benang non-absorbable.
Luka padatiap tikus dibersihkan dan ditutup
dengan transparant dressing sekali sehari.
Spesimen kelompok 1 diambil pada hari
kelima dimana masuk dalam fase inflamasi
pada penyembuhan luka, sedangkan
spesimen kelompok 2 diambil pada hari
ke-21 dimana masuk dalam akhir fase
proliferasi dan awal fase remodelling pada
penyembuhan luka.

Pengambilan  spesimen  dilakukan
dengan eksisi pada bagian tengah bekas
luka pada punggung tikus seukuran 5x5 mm
sedalam ketebalan kulit dan dikirim ke
Departemen Patologi Anatomi untuk
dilakukan pemeriksaan ELISA. Hasil
penelitian yang telah disajikan dalam tabel
dianalisis dengan  analisis  statistik
parametrik. Uji statistik yang dilakukan
adalah uji beda menggunakan aplikasi
pengolah data statistik.

HASIL PENELITIAN

Pada uji-ti ndependen, diukur per-
bandingan kadar TGF-B (Tabel 1) antara
kelompok 1 (H-5) dan kelompok 2 (H-21),
didapatkan kadar TGF- 3 pada kelompok 1
secara signifikan lebih rendah daripada
kelompok 2 dengan nilai p=0,003.

Tabel 1. Perbandingan kadar TGF- 8 pada
hari ke-5 dan ke-21

Kelompok Rerata Std. P
Sampel Deviasi
Kadar TGF- H-5 44,65 28,37 0,003
B (pg/mL) H-21 94,72 14,55

Dari data tersebut di atas, dapat
diketahui bahwa kadar TGF- secara
signifikan meningkat pada hari ke-21.



PEMBAHASAN

Luka adalah suatu kerusakan pada
jaringan tubuh yang terjadi akibat cedera
atau tindakan pembedahan yang
mengakibatkan terputusnya kontinuitas
jaringan. Setelah terjadinya luka, tubuh akan
merespons dengan sistem hemostasis, yang
melibatkan pelepasan dan aktivasi berbagai
sitokin, salah satunya Transforming Growth
Factor beta (TGF-f). TGF-B memiliki peran
dalam mengatur kemotaksis neutrofil,
makrofag, sel mast, sel endotelial, dan
fibroblas.

Pengamatan kadar TGF-f dipilih
sebagai parameter penelitian karena
dianggap paling bisa menggambarkan
mengenai proses penyembuhan luka dan
terbentuknya  jaringan  parut. Pada
pengukuran kadar TGF-f didapatkan jumlah
yang meningkat dari hari ke- 5 ke hari ke-21.
Hal ini sesuai dengan hipotesis penelitian ini
bahwa terjadi peningkatan kadar TGF-8
pada fase penyembuhan luka.

Literatur menyatakan bahwa kadar
TGF- akan segera menurun pada saat fase
remodelling, dimana hari ke-21 merupakan
fase awal dari remodelling namun juga
merupakan puncak dari fase proliferasi.
Peningkatan kadar TGF-p pada hari ke-21
menyebabkan aktivasi proliferasi fibroblas
untuk mensintesis kolagen. Hal tersebutlah
yang dapat menyebabkan terjadinya pe-
numpukan kolagen yang nantinya sebagai
penyebab terjadinya parut hipertrofik dan
keloid?#45. Hal ini dapat dijadikan sebagai
awal dari penelitian berikutnya dalam
mencari terapi yang tepat untuk pencegahan
terjadinya parut hipertrofik dan keloid.

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian ini dapat disimpulkan
bahwa terjadi peningkatan kadar TGF-f pada
luka akut kulit tikus pada akhir fase proliferasi
atau awal fase remodelling. Dibutuhkan
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penelitian lanjutan untuk pengembangan terapi
maupun pencegahan parut abnormal.
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