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ABSTRACT 

 

Background: Sockets healing is a dynamic, continuous and overlapping process. Osteoblasts are 

important cells in healing sockets that will mineralize into bone until the injured tissue heals. 

Lemuru fish oil (Sardinella longiceps) contains omega 3 which can increase the number of 

osteoblasts so that it accelerates the process of socket healing after tooth extraction. Purpose: To 

determine the effect lemuru fish oil that given systemically in increasing the number of osteoblasts 

in post-extraction tooth socket wound healing. Materials and methods: Experimental research 

laboratories with post test only control group design. Samples of 33 male Wistar mice were 

divided randomly into 3 groups. Group K as a control group that was not given lemuru fish oil, 

group P1 as a group given lemuru fish oil 1.5ml / 200g BB, and P2 group as a group given 1 ml / 

200g BB lemuru fish oil. Extraction of left mandibular first incisor was carried out, then extract 

was given once a day for 7 days with gastric sonde. Observations were made on the 14th day after 

tooth extraction by calculating the number of osteoblasts in the histology sample using HE 

(Hematoxylin Eosin). Results: In each treatment group there were significant differences (P 

<0.05) and significant comparisons (P> 0, 05). Conclusion: Giving lemuru fish oil can increase 

the number of osteoblasts to post-extraction tooth socket wound healing. 
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ABSTRAK 

 

Latar belakang: Penyembuhan soket 

merupakan proses yang dinamis, continue 

dan overlapping. Osteoblas adalah sel 
penting dalam penyembuhan soket yang 

akan termineralisasi menjadi tulang sampai 
jaringan yang terluka sembuh. Minyak ikan 

lemuru (Sardinella longiceps) mengandung 

omega 3 yang dapat meningkatkan jumlah 
osteoblas sehingga mempercepat proses 

penyembuhan soket setelah ekstraksi gigi. 
Tujuan: Mengetahui pengaruh pemberian 

minyak ikan lemuru secara sistemik dalam 

meningkatkan jumlah sel osteoblas terhadap 
penyembuhan luka soket gigi pasca 

ekstraksi. Bahan dan Metode: Penelitian 

Eksperimental Laboratoris dengan post test 
only control group design. Sampel 33 tikus 

Wistar jantan yang dibagi secara acak 
menjadi 3 kelompok. Kelompok K sebagai 

kelompok kontrol yang tidak diberikan 

minyak ikan lemuru, kelompok P1 sebagai 
kelompok yang diberi minyak ikan lemuru 

1,5ml/200g BB, dan kelompok P2 sebagai 
kelompokyang diberi minyak ikan lemuru 

1ml/200g BB. Dilakukan ekstraksi insisif 

satu kiri rahang bawah, lalu ekstrak 

diberikan satu hari sekali selama 7 hari 

dengan sonde lambung. Pengamatan 
dilakukan pada hari ke-14 setelah ekstraksi 

gigi dengan menghitung jumlah sel 

osteoblas pada sampel histologi 
menggunakan HE (Hematoxylin 

Eosin).Hasil: Pada setiap kelompok 
perlakuan menunjukkan terdapat perbedaan 

bermakna (P<0,05) dan perbandingan 

signifikan (P>0,05). Simpulan: Pemberian 
Minyak ikan lemuru dapat meningkatkan 

jumlah osteoblas terhadap penyembuhan 
luka soket gigi pasca ekstraksi. 
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PENDAHULUAN 

Ekstraksi gigi adalah cabang dari 

ilmu kedokteran gigi yang merupakan 

proses pencabutan atau pengeluaran 

gigi dari tulang alveolar, diindikasikan 

pada gigi yang sudah tidak dapat 

dilakukan perawatan lagi.1 Pencabutan 

gigi paling banyak dilakukan karena 

karies, selain karies ada penyakit 

periodontal, supernumerary teeth, gigi 

impaksi, gigi yang sudah tidak dapat 

dilakukan perawatan endodontik, gigi 

yang terlibat kista dan tumor, gigi 

yang terlibat fraktur rahang. Menurut 

survei yang dilakukan oleh 

Departemen Kesehatan Kota Surabaya 

tingkat pencabutan gigi tetap pada 

tahun 2015 berjumlah 26.181 kasus.2 

Ekstraksi gigi dapat 

menimbulkan kerusakan jaringan 

periodontal, tulang alveolar dan 

menyebabkan inflamasi jaringan.3 Fase 

penyembuhan soket dapat dibagi 

menjadi 4 fase yang dimulai dari fase 

hemostasis, fase inflamasi, fase 

proliferasi dan fase remodeling.4 Fase 

hemostasis bertujuan untuk 

menghentikan perdarahan dan 

membentuk bekuan darah. Fase 

selanjutnya adalah fase inflamasi yang 

dibagi menjadi fase inflamasi akut dan 

fase inflamasi kronis yang bertujuan 

untuk memisahkan serta mengisolasi 

jejas.5 Fase proliferasi ditandai dengan 

munculnya proliferasi fibroblas, 

angiogenesis, sintesis kolagen dan 

pembentukan matriks ekstraseluler. Sel 

fibroblas yang aktif berproliferasi, 

akan membentuk jaringan ikat padat, 

dan berdiferensiasi menjadi osteoblas 

yang membentuk tulang baru saat 

penyembuhan soket. Fase remodeling 

merupakan akhir dari proses 

penyembuhan dimana soket akan terisi 
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dengan tulang dalam waktu 8 minggu 

setelah ekstraksi.6,7 

Proses penyembuhan tulang pada 

soket pasca pencabutan gigi dapat 

dipercepat dengan melakukan terapi 

suportif.8 Minyak ikan lemuru 

(Sardinella longicep) merupakan salah 

satu yang bisa digunakan sebagai 

terapi suportif dimana banyak di 

temukan di pesisir Indonesia, terutama 

pulau Jawa. Minyak ikan banyak 

lemuru mengandung EPA dan DHA 

yang berperan penting terhadap 

penurunan mediator proinflamasi.9 

Kandungan EPA dan DHA 

yang terdapat pada minyak ikan 

lemuru dapat meningkatkan sitokin-

sitokin antiinflamasi sehingga 

menghambat sitokin-sitokin 

proinflamasi untuk berdeferensiasi 

yang akan berpengaruh terhadap 

perkembangan sel osteoklas.10 Sel 

Osteoblas yang mensekresi protein 

berupa OPG (osteoprotegerin) 

merupakan natural inhibitor RANKL. 

Osteoprotegerin menekan 

perkembangan dan aktivitas osteoklas. 

OPG mencegah  ikatan RANKL 

berikatan dengan RANK, sehingga 

osteoklas tidak teraktivasi dan 

terbentuk dengan cepat. Akibatnya, 

osteoblas yang merupakan penghasil 

tulang dapat menekan osteoklas dalam 

meresorpsi tulang, sehingga massa 

tulang bertambah dan proses 

penyembuhan soket menjadi lebih 

cepat.11,12 

Osteoblas adalah sel pembentuk 

tulang yang berbentuk kuboid sampai 

silindris dengan sitoplasma basofilik, 

memiliki diameter antara 20- 30 µm 

dan berwarna coklat kehitaman. 

Osteoblas hanya terdapat pada 

permukaan matriks tulang dan 

letaknya bersebelahan, yang mirip 

dengan epitel selapis.13 

Pada penelitian (Sari dan 

Sugiharto)14 tentang efek minyak ikan 

lemuru (Sardinella Longiceps) 

terhadap telapak kaki tikus yang 

mengalami inflamasi, dengan 

menggunakan metode per oral 

sistemik menggunakan minyak ikan 

lemuru dengan dosis 1.5ml/200gBB  

dapat menurunkan sel radang 

inflamasi secara efektif. 

Berdasarkan penjelasan diatas 

maka penulis melakukan penelitian 

pada tikus wistar untuk mengetahui 

pengaruh minyak minyak ikan lemuru 

(Sardinella longiceps) yang diberikan 

secara sistemik dengan dosis 1 ml dan 

1,5 ml dalam meningkatkan jumlah 

osteoblas pada penyembuhan soket 

gigi. 

 

BAHAN DAN METODE 

 

Penelitian ini merupakan true 

eksperimental laboratoris post test 

only with control group design. 

Sampel yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah 33 ekor tikus 

Wistar jantan dengan berat 200-300 

gram, usia 3-4 bulan dan pergerakan 

aktif dalam kondisi sehat dibagi 

menjadi tiga kelompok, yaitu tanpa 

diberi minyak ikan lemuru (K), diberi 

minyak ikan lemuru dengan dosis 

1ml/grBB (P1) dan diberi minyak ikan 

lemuru dengan dosis 1,5ml/grBB (P2)   

Tikus wistar dilakukan anastesi 

menggunakan campuran ketamine dan 

xylazine di paha kanan atas dengan 

dosis 0,1ml/100grBB tikus, kemudian 

dilakukan ekstraksi gigi insisif kiri 

bawah menggunakan tang modifikasi 

dan elevator khusus. Minyak ikan 

diberikan secara intra oral 

menggunakan sonde lambung selama 7 

hari, kemudian dilakukan dekaputasi 

pada hari ke-14.  
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Rahang bawah kiri tikus diambil 

dan difiksasi dengan buffer formalin 

10% selama 24 jam, kemudian 

dilakukan dekalsifikasi menggunakan 

EDTA, selanjutanya dilakukan 

dehidrasi, infiltrasi, clearing, dan 

penanaman pada blok paraffin. Blok 

paraffin dipotong dengan ketabalan 

4µm dan dietakkan pada objek gelas, 

diparafinisasi dan dihidrasi pada 

jaringan yang berada pada gelas objek, 

lalu dilakukan pewarnaan HE 

(hematoksilin eosin).  

 Osteoblas diamati dengan 

mikroskop perbesaran 1000x dan 5 

lapang pandang. Data yang telah 

didapat diuji normalitasnya dengan 

Shapiro Wilk dan dianalisis dengan uji 

One Way Anova yang dilanjutkan 

dengan uji Post Hoc LSD.  

 

HASIL 

 

Data dari hasil penelitian 

dianalisis secara deskriptif untuk 

mendapatkan gambaran distribusi dan 

ringkasan data guna memperjelas 

penyajian hasil penelitian. 

 
Tabel 1. Hasil rerata jumlah sel osteoblas 

pada setiap kelompok  

Rerata ± Std. Deviasi 

K 5,5 ± 0,84 

P1 6,4 ± 0,84 

P2 7,5 ± 0,97 

  

Berdasarkan data yang diperoleh 

pada Tabel 1 didapatkan rata-rata  

jumlah sel osteoblas yang paling tinggi 

adalah kelompok perlakuan dengan 

dosis 1,5 ml/grBB tikus, diikuti 

dengan kelompok perlakuan dengan 

dosis 1 ml/grBB tikus, dan rerata 

kelompok perlakuan kontrol. 

 

 
Gambar 1 Diagram hasil rerata dan 

simpangan baku jumlah sel osteoblas pada 

setiap kelompok. 
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  C 
Gambar 2 Sel osteoblas pada kelompok 

kontrol (A), perlakuan 1 (B) dan perlakuan 2 

(C).  

 
Tabel 2 Hasil Uji Shapiro-Wilk 

Kelompok Shapiro-Wilk 

K 0,258* 

P1 0,172* 

P2 0,095* 

*distribusi normal  

 

Dari hasil yang diperoleh pada 

Tabel 2 didapatkan bahwa data 

menunjukkan semua kelompok 

terdistribusi normal dengan p>0.05.  

 
Tabel 3 Uji Homogenitas  

Levene Statistic Sig. 

,204 ,817* 

*homogen  

  

Berdasarkan hasil uji Levene 

statstic menunjukkan hasil sig. 0,817 
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(p>0.05) sehingga dapat disimpulkan 

bahwa data memiliki variasi data yang 

homogen.  

 
Tabel 4 Uji One Way ANOVA 

 Sig. 

Antar Kelompok 0.000* 

*signifikan 

  

Hasil uji One Way ANOVA 

diperoleh nilai signifikasi 0.000 

(P<0.05). Hal ini menunjukkan adanya 

perbedaan bermakna antar kelompok. 

 
Tabel 5 Uji LSD 

Kelompok P1 P2 

K 0.032* 0.000* 

P1  0.010* 

*ada perbedaan bermakna  
  

Berdasarkan hasil uji LSD 

didapatkan perbedaan jumlah sel 

fibroblas yang bermakna (p<0.05) 

pada semua kelompok. 

 

PEMBAHASAN 

 
 Penelitian eksperimental 

laboratorium ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh jumlah sel 

fibroblas setelah diberi minyak ikan 

lemuru (Sardinella longiceps) dengan 

dosis 1 ml/grBB dan 1,5 ml/grBB 

secara sistemik pada proses 

penyembuhan soket gigi tikus wistar 

setelah ekstraksi. Hewan coba yang 

digunakan adalah tikus wistar karena 

memiliki karakteristik tertentu yang 

relatif serupa dengan manusia dan 

mempunyai kesamaan dengan aspek 

fisiologis metabolis manusia15. 

Pemilihan jenis kelamin jantan 

didasarkan pada pertimbangan tidak 

mempunyai hormon estrogen, 

kalaupun ada hanya dalam jumlah 

yang relatif sedikit serta kondisi 

hormonal pada jantan lebih stabil jika 

dibandingkan dengan betina. Tingkat 

stres pada betina lebih tinggi 

dibandingkan jantan.16 

Minyak ikan lemuru diberikan 

setelah dilakukan pencabutan gigi 

insisif kiri rahang bawah tikus secara 

sistemik dengan menggunakan sonde 

lambung. Minyak ikan lemuru 

diberikan selama 7 hari kemudian pada 

hari ke-15 tikus diterminasi dan 

diambil rahang bawah kiri untuk 

melihat jumlah sel osteoblas pada 

sepertiga apikal soket gigi insisif untuk 

melihat proses penyembuhan soket 

gigi paska ekstraksi. Pengambilan 

spesimen dilakukan pada hari ke-15 

untuk melihat sel osteoblas. 

Rerata jumlah osteoblas yang 

paling tinggi terdapat pada kelompok 

P2. Semakin tinggi konsentrasi maka 

semakin banyak kandungan senyawa 

aktif pada minyak ikan lemuru. Zat-zat 

aktif itu yang menjadi penyebab lebih 

rendahnya jumlah limfosit yang 

menginfiltrasi daerah luka.17 Sesuai 

pernyataan (Sunatrio)18 bahwa 

kandungan  dalam ikan lemuru 

membantu mempercepat proses 

penyembuhan luka dimana kandungan 

EPA dan DHA mampu meningkatkan 

sitokin – sitokin antiinflamasi dan 

menekan sitokin–sitokin proinflamasi 

sehingga menurunkan jumlah 

osteoklas. Penyembuhan luka 

memerlukan protein untuk membentuk 

jaringan kolagen, dimana omega3 

adalah protein terpenting yang 

berperan didalamnya.19 Waktu 

inflamasi terjadi lebih cepat pada 

kelompok perlakuan yang diberi 

minyak ikan lemuru dosis 1,5ml/200gr 

BB tikus dibanding dosis 1ml/200gr 

BB tikus, sehingga luka lebih cepat 

sembuh, ditandai dengan lebih 

banyaknya osteoblas yang terbentuk 

pada dosis 1,5ml/200gr BB tikus.20 
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Hasil uji hipotesis didapatkan 

nilai signifikansi sebesar .000* yang 

berarti ada perbedaan yang bermakna 

antara kelompok perlakuan dengan 

kelompok kontrol. Hasil penelitian ini 

didapatkan bahwa minyak ikan lemuru 

dapat menaikkan jumlah osteoblas 

pada hari ke-14 pascaekstraksi 

sehingga proses penyembuhan luka 

lebih singkat. Pemberian minyak ikan 

lemuru pada soket pascaekstraksi gigi 

mampu menunjang proses 

penyembuhan luka pencabutan gigi.  

Jumlah osteoblas pada kelompok 

K, P1, dan P2 terdapat perbedaan yang 

signifikan. Berdasarkan hasil uji LSD. 

Peningkatan osteoblas pada kelompok 

yang diberi minyak ikan lemuru dosis 

1 ml/200gr BB tikus lebih banyak 

daripada kelompok kontrol, walau 

tidak sebanyak pada kelompok yang 

diberi minyak ikan lemuru dosis 1,5 

ml/200gr BB tikus. Hal itu berarti 

pemberian minyak ikan lemuru dapat 

meningkatkan osteoblas dimana 

kandungan EPA dan DHA mampu 

menekan sitokin-sitokin proinflamatori 

dengan meningkatkan sitokin - sitokin 

antiinflamasi yang mana akan 

mempercepat proses penyembuhan 

luka.21  

Pada penelitian ini, terbukti 

mendukung teori yang ada bahwa 

jumlah osteoblas dapat meningkat 

dengan pemberian minyak ikan 

lemuru, sehingga akan mempercepat 

proses penyembuhan luka, dengan 

pemberian minyak ikan lemuru pada 

dosis 1,5 ml/200gr BB tikus. 

 

SIMPULAN 

 

Pada penelitian ini secara umum 

dapat disimpulkan bahwa pemberian 

minyak ikan lemuru (Sardinella 

longiceps) dengan dosis 

1,5ml/200grBB tikus lebih efektif 

terhadap peningkatan jumlah osteoblas  

dibandingkan tanpa pemberian minyak 

ikan lemuru dan pemberian minyak 

ikan lemuru dengan dosis 1ml/200gr 

BB tikus secara sistemik. 
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