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Abstrict

The purpos€ ofthe study to seek the differences olcell proliferation index among dentigerous clsr.
denrigerous with ameloblastoma and ameloblaslonra pler i form This srud) ur i l ized retrospecrive methode,
shjch was achieved by col lecr ing data from medical record in oral  surger!  c l in ic.  Ciplo Mangunkusumo
Hospital and Pathology Anatomy LaboBlofy at Facuhy of Medicine Universitr- of Indonesja from
Januar) 1998 to April 2002. Histological examrnation were prepar€d from 34 samplesi consisl of l5
deni igerous cysts,  l l  ameloblastoma and 8 dent igerous cls i  which ar ise \ | i lh ameloblasroma. ln each
case. inlra-nuclear AgNOR dots were counted in 100 consecutile basal nuclei Srarisric analysrs u3ing
{NOVA sfiow the difference among srudy objects (pro 05) AgNOR an ameloblastoma is significantl)
higer than in dent igerous cysr.  The di f ferences ma\ indicate the var iat ion of merabol ic.  prol i ferat ion of
l lanscr ipt ional act iv i t ies ofthe cel l .  The stud) fourrd rhe di t ferenc€ ofAgNOR count in cel l  prol i ferar ion
Lnder. anong dentigerous cyst. dentjgerous c)st $h ich arise r iih ameloblasioma and ameloblastoma. The
l'lndins can be used to determine the diagnoses in doubtiull cases $here dentigerous and ameloblasloma
.annor be dist inguished cl inical l )  and pathological l t .

Ke\ words: De igerous clstr ameloblastoma plexiforrn:AgNOR
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Pendahuluan

Tumor odontogenik merupakatl
\e'ainart Lrni l  pada rahang ) ang berasal dar
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. jal ingan , ! 'nang berkaitan dengao
perkernbangar gigi. Dari je is tunor
odontogenik ameloblastoma cukup sering
dijumpai. Hal ini dapat dil ihat dari



Custi Ch.llki Muhir Teguh lnah Sanhso. t,it, ,

peneli l iaD nrenSena' arncloblaslonra cl i
RSUPN Cipto Mangunku<urno Jakana
dimana Nurdin Taim' melaporkan.l2 kasus
terladi pada tahun Is80 - 1q84. InI i
Susilo: rnetaporkan 45 kasus pada tahun
198  |  -  t 987 .

Beberapa penulis melaporkarr adan-va
hub||ngan antara kista /rzt lg'rorr dengarr
ameloblastoma. Hal rtu mungkrn
disebabkan banyaknya kemiripan dalarn
asal. gambamn kl inis. rad;ologis maupu
hiitopatoloBi(. Biopsi jaringar uIftr l ,
diagnostik tidak selalu dapat rnernberikan
jawaban pasti, sangat berganturrg pada
letepatan p€ngambilan jaringa|L Oleh
karena itu dapat ditemui kesulitan dalam
rnenegalLan diagnosa sehir)ggd
mempengaruhi rencana terapi yang akaD
dilakukan.

Befbagai cara telah di lakukan unluk
mengebhui perbedaan histopatologi kedua
lesi ini.  termasuk dengan imutlohistokimia
dan hrstol imra. Salah salu pe$arnaan )alg
dapat dipakai adalah pewarnaan silver
ni lrat Pe*arnaan iDi Inenrpakan metodd
sederhana dan bennakna dalarrr
I ne Ie I tL r l d r  ak t i \ i l a \  p ro l i f e ra . i  . e l  r I n^ r
dan biasa digunakan untuk membedakan
dnlard turnor j inal dar trrnor gana5
Dengan asumci bahua ada perbedaatr
peri lafu biologrl antard kisrd dentigenu'
dengan ameloblastoma dimana
ameloblastoma merupakan tumor yang
bersifat iDvasif lokal diharapkan pada
p$lasdn AgNOR alao Inelurjul, lar, Ir 'Ji
)ang lebih l iuSgr Peqarnaan ini leldh
digunakan pada beberapa penelitian dengan
Leberhasilan pada sediaarr histopalologi
)a g diambil dari berbagai lokdsi sepeni
kelenjar ludah, mukosa mulut. pa)udara
proslat. epitel lambung. ser\,iks. karsinoma
sel basal datl lain-lain J ' '  '  s. Pada
pewarnaan ini perak berikatan dengan
prolein )ang mengikar Yu,lcular Orgtnrc,
Regio"r (NORS). Cambara|l  )ang rarnpdk
sering disebut sebagai AgNORs.'

.Yutleolar nrgan^er Regton'
(\ORsl difenal 'ebagai loop DNA )ang
l r (n ! { i r n r l ) l r l a r r  r i h rv r r r , r l  RNA 1 l { l \  \ '
Pada rranu'ia NOR5 rerlelal pad,r
konstriksi kedua akrosentrik kroDosonr
pada  lengar )  pe ' rde l  D  { l J .  4 .  l 5 r  dan  C
(21 .22 )  seh ingga  pada  se l  yang  d ip lo id

860

dapal dirc lnukxn seki |ar l0 NOlts '  '
Daerah akrornatrk adalah area khusus
koof igurd. i  nUcleoprotein. dirr)aI ]d \ l - )Rc
dirdert i f ikarrkar pdda pr,s.r  r ibr i ldr
gtAt tlur ."tr.. I dan J!n\ Jibtttr,
' r rc le^loncmd PcnlgLrrraan Ar\OR. padd
alrrelobl .rsto'nd tc lah dr lakular ole,
Coleman dkk pada tahun 1996 dimana ia
menggunakan AgNORs unruk meDegakkan
dide| lo.a guna Inembeddkan arnelobla.romr
dengan kista odontogcnik.  r

Kesul i tan akibat adanla persamaan
asal.  gambaran kl in is.  gambaran
fadrograf is.  .ena lemrr ipan pddd garnbaran
hir topatoloBi \ena Ina\rh alnn\a
kontroversi  neDgenai hubungan kisia
dentigerous dan ameloblastoma
r r ' ( r  n b u l l a r  p e m i l i r d n  b a g r  p e n u l , 5  u n t u L
mengetahui apakah dengan menggunakan
pe\arnddn r i l !cr  nirrar dapar di leralrr l
r rrdels prolr ferasr \el  dar ma5ing masine
lelainan DihardpLan den€ar) rnentserahui
ni lai  rndeks prol i ferasi  dar i  qel  k i . ra
r/eragvroar.  arneloblaslornd plek. i  for nr dan
lt ' ra d,nrtgcrou'  )ang ada ber\anra-.ama
den$dn arneloblastomd. denta l
rre| lseLl |raln,r  pe$anlaan , iJ\(rr   i r ral  dapdl
dr lctalrur prnlr terasr .el  dan lc l . i inan
tersebut sehingga dapaf dibual rencana
lerapi )dng Lepat.  Hdl in i  per lu di ldkuLdn
(arer)a adarr\a perbedaan perlaluan dalam
Inelakukan terapi bagi kelainar- lelainan
tersebut.

Mrsahh
Apdlal)  ada perbedaan : ldek.

prol i ferasi  sel  yang di l ihat melalui  pulasar
AgNORs pada gambaran histopatologis
kista detltigerous. dengan aneloblastonra
pleksifonn dan kista denttgercus yane
{irnbul bersamaan anreloblasto'ra
pleksi tbnn.

Tujuan Penel i t i rn
Untuk mengetahui apakah ada

perbedaan indeks prolifemsi pe\\'arnaar
AgNORs pada gambaran histopatologi
antara kista dcnligtrou.\. arneloblastorna
pleksilbrnl dan kista /r,?t,g.,,.i)r./-r lang
t imbul bersaniaan dengan ameloblaslomi
pleksi fof ln dalam meningkatkan sensit i f i  tas
diagDosa reDcara terapi ,
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Pcth.daun lrulekt PrclilaruslSel Kind Doiltslt.t\ Kt\!u Dentt!!tal\ \ungTihhul berranaan densin
lDrclohluttona Pletsilxn dah Anclohld\t.,td I'l!k\ht 11 le,grn tnegunakdn Peuamdon AgnOR

MAnfa{t p€nelit ian
Ilasi l  peneli t ian ini diharapka

nernberi masukan dan infoflnasi yang
berguna uDtuk kepentingan i lmu kedokteran
giEi cecara umum dan bedah Inulut. dengdn
mengelahui indeks prol i ferasi AgNORs
guna nrenrbantu kl inisi rnenetapkan rencana
p(r.r\t :rt .rn kelainan kista khu5u.rl ld \ ' .1..
J . ' t t ' i i ' , ' u '  Se la r l  r t u  . i L rEa  r ' r e r ' au ,
nrn,ukan dalanr p<inbuatan V!,r7,/. i , . /
t )t\ rrthrt.tl Pr,,ceJurt rSOPt pe|lar)gaIa 
pasien dengan diagnosa kerya kista
khususn)a k ista ./?rrlgsrr rr .

Jenis dan Lokasi pen€l i t ian
Peneli l ian ini mer pakan \tudr

Rerrospelt i f .  Perelrt ian di lalukan di
Laboraroriurn Palologi Alarorni FKL l-
RSUPN Ciplo MangLrnkusumo

Cara kerja

Eraluasi sediaan Hematoksil in dan Eosin
(HE)

Preparar sediaan hisrologik l lF
dengan diagnosa den!igeraus da]n kisla
.L't t tgtrou: )ang umbul bersamaan dengan
ameloblasaoma pleksilbfln serta
ameloblastoma pleksiform diperiksa ulang
dan dikonfi rmasikan oleh pembimbing.

Pul13.n AgNORs
Pulasan AgNORs dilakukan pada

sediaar) parafi  ) )ang relah drpeflk<a ula g.
Tahapan Pulasan adalah sebagai berikur.
Sediaan parafin blok dipotong dengan
ketebalan .1 mikron. kemudian
d rdepara f i na . r  dengan  \ ] l o l  2  \  5 Inen i l
SelanJrrtnl. cu.t dengart . /rr, ,rrr-r ' . /  t ,  ;a
rc lama 8  -  l 0  men i l .  La ru lLan  ge ld l i n  l 0o
dalarn ,/ ,  / ,rr:1./ r lu/. '  pada ternperdt.,f  6(r-0 d(rajaL Cel. i .r.  dalarn ".r/ .1 4.r/, .
kernudian lambahkal forrnic a.rd loo BLra
ldrulan si l \er  rtral i00o CJrrprrrkJ'
larLrlan gelatrn dengan srlrer nrtral setiap
AgNOR sebesar 262.13 dengaf standanl

: , ka I  J rp t l kd r  , l . r r . , , r '  n { rh . ,  r d , , . . ' , ,  |  :
Saring dengan "t1114nft liltct 0.)a pr't1
\rrnpall  drrcrnpdr !elaD -ebelr ln dr!unakdn.

sedradn di letc. i  dengan la rrtan
.{i \OR' odr o||nluoasi .eldrna l5 Inenil
ditempat gelap. Cuci sediaan dengan
. / .  r " r ,  : , . /  r ' r /  r  *  l a  na  l 0  n ,< r , i l
l ) . 1 ' i d rd .  dL r ' ! a , r  . r l k , l r " l  r r r . r . . r r l  t  . . . i
d.r l ,rn \ '  ,-r '  I  I I In den!dn d(rd, p, nul. p

Penghitungan
lediadn diret(\ i  r inlak inrcr), dn 

dcngarr rnen,:g-nakar' pen)be.araD l00O
kali pada mikroskop cahaya biasa. dihitung
r .n r l ah  h . r t i r . h t ' t r r  Ag \OR.  da lam r r r t r  . 0
,cl rL.r)r.)r Jan ki. la \ a1g di le l .rkdi,
Peningtaran jrrrnlah Ap\ORs rn<nunlul"a
adanla perrrngkatarr rndels aggre.r! i tas
biologidan adanya prol i ferasi sel

Anolisis data
Dala disai ikan dalam labcl dislr ibu\r

t l  ck \ \en , i  da |Hdr ' i k .  l j '  nd l i n i l
nrengunakan uj i  ANOVA )ang diolah
dengan komputef nerggunakan program
sPss r0.0.

Hasil

Tab<l . .  \4erupalal  ldbel )arg
menggambarkan rala-rata. slandard deriasi,
l .arar au: d. l I  batas ba$ah perbedddrl
_iunlah total  bul i ran hasi l  pewarnaan
{g\OR. arrta-a Lr(ta J.{ /4,  r , . r i .  dan
anreloblastona pleksifonn dengan batas
k c p e r . d ) a a n  q 5 o o .  P a d a  t a b e l  t a r r p a k  n r l a .
l a t a - r a t a  .  r r r n l a l r  b u r m n  A i \ O R  d d r
. tu, ,ag.f  ,n '  'cbe\ar 60 der!ar . / . rr , / . ral
. /el i . is i  I  5.0:.  \  i la i  fata'rata jumlah but iran
AgNOR arneloblastona sebesar 293
d . u d a I  n a r ) d d r d  d e \ i d - i  i l l n  I  r r t r r \
diagnosa kista dent igerou.\  )aDg i i :nbul
bersaf la anreloblastorna pleksi fomr
n r c r n p u  ) d i   i l a i  r a l a - m r d  r u m l a h  b u t r r d r l

Temu I lmiah KPPIKG XII I 86 r



j 'n1 Rala2 S D S E
95o,; (ll

Dol Dot
gr .  S ' "h J  Bts Atas mln

Dentigerous t5 t 6 0 r i  0 :  I 8 rJ l 5 l  6 8 r68  t l | ] l l l l , \

29j l l t i ) r l 8 t7 l  r0 i l i  9 0 : i l I 5
Nl i \ c i l 8 t 6 t  t l t l 5 9 :06 t4 i r 9 1 t 5 5 1 2 5
Total t,1 1t7.06 7 1  5 9 | ] ] 8 202.08 252 G1 122 l i 5

CustiChulki lt4uhit. Teguh lnan Sahtosa Ening K lnrhonl Petct lndrcul

' l_abel  l .  l ta la-ra l l l  to l . l  bu l r rxr r  AgNOIt  d i rgrrosa

Tabel2.  l  abei  Andl15L\  Le\enc dan ANOV,\

TOTALDOT

Statislic df1 dt2 Siq
16.545 2 31 .000

Berdasarkan hasil perhiturgan
sratisl i l  diatas pada 95% deraial
tel rr didapat hrrtrr.rr AI\OR PaJa
l i s  j 1 .68  168 .12  un tuk  d iagnosa
Lrs.- , / ,  "g.r,,a'.  Pada arnclobl .roma
dertsan derajat keperca)aarr aj00 didapdl
nilai butiran A8NOR terdapat dalaDr
kisaran 272.I0 I13.90.

Uji ANOVA dilakukan karena ada
tiga varians dalarn peneli t ian ini yaitu Kista
Denrqt,, 'u,- Ki ' ta dcntry,r u: ratrgt,nrbul
l_ lrnelobla'tonrd plel ' i fornr dar'

rna Pleksifornr. Sesuai dengan

nrerrlatalrrr \arian dari .arr ' lcl  lrurn... :erl
nraka uj i  ANoVA dapat di lakukan.

Dr r  uJ  q \U \  q  d iddp - r  r r l l  f
h , ru r r r  ' eb< 'a r  l t  0 -o  Dar r  r r r l , i  I  l r i t r r np
J rd , rpa r  ha . , l  p  u00 r r \ i r r l . l ' r h le . r l  J : r ' i
0.05. kdren,l nrlai p 0.0i dapar dr. inrpullarr
bah$a add perbedaan dntar ma-ing-macine
group sampcl. Untuk melihal perbedaan
prd . r  rnas rn ! - ' r a . i r r ! ' an rpc .  d r l a \u l . r r r  r r j i
1r.)rr rock menggunakan analisis lukcv
\chel le dar l) ' ' rr lerroni 1 arr ' . :  tarnpak .cpen i
pada label .l

P a u a  t : r b c l  j  l a r n p d k  d I J l r . i . . t d r i . r i k
1).).t/ l.Jc& nrenggunakan uii luke) HSD
rchc t l e  d r r r  Bon fenon i  r I  r , r k  I nd . i n !
r r rn . i n l  d i . r ; r " -a  P r rda  u j i  . t a r r . t r l  r r r ' r r r k
K i . r . r  l , i t t . t n . " ,  \ I l c l o h l d . l r r r , a
p l c l . r r ^ 1 r  t : r d . r  d n a l r ' r .  l r r \ ( \ .  \ . h e l 1 .
d a r  B o r l f l r o n i  d i d a p a r  n r l a r  p  0 . 0 0 0  r a - g
berarr,  lchih lec' l  dar i  0.05. Bcrda.dr l 'a l l   I
stal ist iL ini  dapat dis impulLan bah\a ada
perbedaan ber'rnakna anlara jurnlah buliran
A: \OR dar kr. la . / .  r / lc. ' , ,  .  d<rrddrl
anieloblastoma pleksi fonn.

p e , .  a , a n  d a r i  " j i  a n o r  a  b a h s a  r  a r r a r t .  d a r r
sampel harus homogen maka di iakukan
I  e r . r e  t . '  u r r t u k  I n e n g e l a h r r r  a p a k . r h  ! a r i , r r l
rampel hur lro8cr l  Ha\ i l  drn lc\crrc le
r a m p d k  p d d a  l a b e l  l c \ e n e . t a l i s l i l  d i  d l d \
dimaDa p< 0.05 sehingga hipotesa nol
dirolal .  Adapun hrpote'a nul dar i  Lc\ere
le{ adalah drd.umri lan !dr idr ddr i  )drnpcl
r iJak hornue.e|L Larena hipole5a rrul  I idal .
direnrr.r  rraka rarrarr d;r i  'arnpel adalalr
homoger Dengan hasi l  levene tes )ang

TOTALDOT

S o
25121 A
r000.875
6 9 1 ? 1 9

2
3 1
33

62560 504
1419.383

44 076 000

862 T e r n u  l l m i a h  K P P I K C  X l l i



t'0 hLJdtn lnltks Prolilttt.t \tl
t rn i ,  l , t r \ t t , , \ t  t , t ! k \ t t , ) )  r1  t i ,1 t l

L t , t  |  1 ) .  ,n t l t t ' 11 ,  \ , tq !  ln th t l  h t t ' t r tn ( r  L l .nF .n ,

i , , r ' , r . / ,  r i s , r r  r f  ! i ( f  r r r  t l , t )  |  l ' r r . l t t r t t ,  l t \ t  )  R

lx lrel  I  KorrrPrrr \ i

Listr Dc ti,lrau.\ dan
d l r c l o h i d . l o r n . r  r r ( r r r p d k r r r  k J l d i r r a  d J l / r r l
i ' I c 5 t r  r r r l r , l  \ . l I g  d . r p a l  , l i l c ' r ' t r :  , l r l . ,  l

t f ik rek .<hdf l  l rdr i  KeJt t . r t t t  '
nremil ik i  gelala kl in is dan gambafan
r d d  o c r  l l  \ d r r !  h r r r r t i r  ' : r r n d  l ) i l  r r l
I r l  . a r r , t  r '  \ 1 .  \ l i  1

T e D u  l l  r r a h  K P P l K ( i  X l l l

i r r \  f !  r l r r \ r f !  d r t r !no \x

t tntuk LrJ i  k ista./cr l /9r,"( /r ' !  der lgalr
kis la,Jerrgr,"dr\  \ang t imbtr l  befsrnraan
dengan anreloblaslorrra plel 's i fb| ln dengan
anal is is lang sanra didapat hasi l  rn. l ls i \
n.r l is l ik adalah p= 0000. ini  lnenunjukkarr
p<005 hingga dapal dis impulkan bah*a
ada perbedaan antara lisla dentigerott!
dengan kista dentigenus yang limbtrl
bcrsarra dcngan amcloblaslolna pleksi lb n

Anrclobla\ lol Ia pleksi i imr dcngarl
Krsta lcarrgcl ,ur )arrg l rr IbLr l  bcf\a r .r
dc|gan a clobian. inra f le ls i tbfDr hisr l  le5
didapat p>{).05. Ha\ i l  arral is is Tukc\.
Scheffe dan Bonfelrolr i  stal ist ik tanrpak p
l e b i h  b c s a r  d a r i  0 . 0 5  ) a i t u  0  1 9 8 :  0 : : 7 :
0.261. Kare a hasi l  p>0 05 daPal
disirnpulkan bah\!a t idak ada perbedaaf
antafa ameloblaslona pleksi t i r r l r r  dcr lga I
k ista rL,,r4q/, ' t r f  )ang l i r l lbul  bcrs.rrrrr
dcngan amcloblaslonra pleksi lb| . ln

Pembahasan

pe r\ataln Bcfrrcr dan I  ieclc )xn!
rrcrgalr [ur ] .10.,  dar ' l  LasLrs anreloblasto a
berrsal  dar i  krsta,/dr l rgertrrr t

Be|hasar cara di lakrr lan unluk
' ' . < r . ( . , l . r i  r c  t ,  J r r . \ , r  l ( r ' r h r l r ' r r '  J J r i  \  ' l
,hnt igLrou: nrenjadi amelobladona namur
sanrpai saal in i  belLrnl  dikcmhui past
perr lebab ter iadinla pcrub halr  1er\cbut
P ( , r (  r  . ,  t . , r  !  r r l , k r ' k  r r '  r J . ' l : r
I r r r . l :  r r N '  o ( \ \  r r r r , r r r  \ r \ r r f '  l r ' j
l . r ,  / . , ,  r '  J r "  |  . 1 , ' l d '  r "
p . . ^  . r '  r r  ' r r r r r \  r , -  r r r r  ' ' r  . . 1 ' r k r  d J l
l . r h < . . | |  l r u l  t . r ' ' '  ' l :  i
r J ! $ . , r , . r i r n  \ ! \ U R '  l . ' d "  ' < . l  a  l . l  t  - t t' c r . . b u r  

\ e l ,  r r  r r r r  ' L l i h a r  r n , r . l .  p r . l r t c r l i
, {gNORs Lelainan kista r lcr l {r ,"o/ \  }arrg
r  n l - ' r  . r  ' . r  . . r r  d { r i , r  . ,  r l '  b  r .  r r r J
plcl" i t i tnr.cb;rgai ni ia i  kott l to l

s l l e l , r h , r r e l a l ' L l  f c r r r l l h a n  d a n
, r  r r , .  . a  r r l  r ' . : c r . r . r ' ' J  r ' r r r l t l  r " r . , p r
. r  , r d , r , r r  \ a r ' !  . c r r  L  , r  '  ' ] a r d
dinlasul l 'ar dalarn pcnel i t ian Terbagr
d - l a n '  l  '  l : r .  r .  l r n i r  J . , / / 1 .  ' " , "  {  l J  l o o )
1l  larus Anreloblast{nna plcksi lbnn
L r l  , "  ,  J  r  

 

E  k . r . L . .  L i . r . r  / , a r l / I r . .  , , ,  \ , r n :
I | r n l \ . l  l - ( | \ - r r ,  . I n . \ ' b l r . l  r r , r  p . k  u r r r l
( l l .59, i , ) .

\  . , r i . . - . r . r r r . l r l  r a r r l  d r p r L a i  r J a l . t l r
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honrogcnitas satnpel Levene homogen.
Kasus tersebut adalah yang terkumpul sejak
ianuari 1998 sampai dengan Apri l  2002 di
Laboratorium Patologi Anatomi FK-Ul dan
polikl inik bedah mulut RSUPNCM Jakana.

Pewaruaan AgNORs merupakan salah
\alu pe$anraaD dibidanS paloloe' \arrr.
dapar digunakan untuk mengidentif ikasi
prol i ferari sel sena dapal juga unlul
me gelahui perbedaan kelainan j inak dan
guuui 

'  o 'o r ' .  coler"n' mengarakan padi
pe$arnaan AgNORs perubahan sccari
kua l i lat i f  maupun kuantitat i f iumlah butiran
Ag\(,Rs rnerupakarl ioformasi yarr5
ber8una mengerrai allilila5 ,rr, /Pdlr/ pddi
keadaan hrpsrplastiL",realtrf  maupun
neoplastik.

Be'aran ukumn dan jumlalt darl
butiran AgNOR sangat terganlur)g pada
tinglat si l lus \el sena al l i ! i tas melaboli l '
sel rc^ebut atau JLrnlah ikalarr NOR -
( hr,t t"\ tunc. L ntLrL rr l<r)getahui hrrbrrr)!dn
.Jurnlah b|| l i ran AgNOR dengan prol i fera.i
sel beberapa peneli t i  terdahulu leldlr
melakukaI peneli t ian untuk
memba|ldrngkan pe\\anraan AgNOF
de|lgarl pcrarnaan rmrnunohi\tol imia lai lr l
Ki6?. PC\A dan Brornodeo\) uridinc
(Brdu).

Padd pe$afl)aan itnrnun,)hislokimia
didapal lrasi l  ni lai indels prol i fera.t )arrf
meningkat sesuai dengan peningkatan
prohferasi sel. Pada peneli l iar )ang
mernbardingkan AgNOR dengan
pe$arnaan immunohistokirnia didapal lrasrl
ni lai Irdeks prol i ferdsr AgNOR re:trai
deDgan pewarnaan immunohislokimia
sehingga AgNoR dapal dipalai urr l l l
mengetahui prol i ferasi sel.

Landini* menuliskan bahwa pada
kelainan j iDak. peningkatan jumlah buliran
AgNOR tidak dapat diwakil i  oleh aktivi las
prol i ferasi sel rnaupun perrbelahan sel. la
me|lgga,r)barlan perrrnBkalan jutnlah
AgNOR merupalan peningkatan Inelaboli l
sel dan aktivitas transkripsioual.

Berddsarkan kepustakaan penulisan
mengenai AgNOR pada kelainan kisla
odonlogenik dan arneloblastotra yang
dipubli la\ i laI han)a 2 yaitu )ang dittr l i '
oleh All ison dkk sena oleh ColeDan dkk
Coleman menulislar) hah$a rl t lai bul iralr
AgNOR pada Lisla odontogenil  lebih l inggi
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dibandi| l !kan dcngarr atnelohla\t , \na Pada
l l l l i ,ar)  ler-ehut terdapat lut ipan ha. i .
pcnelr l ran dafr Al l rson )anB 'nempunya
ha. i l  )aDs sarrra deIgaI penel i l iarr  )ar)g
di lakuka| l  olch Coleman.

Hal lersebut berbeda dengan hasil
r a | l g  d r t e r n u i .  d r  m a n a  t L r m l a h  b u t i r a n
AgNOR kista clentigerou! lebih kecil
dibandingkan dengan pada ameloblastoma
plek' i lbrrn l I i  mungl in I 'arena terdapal
perbedaaan antara penelitian yang
di lakr lan , leDgan penel i l ian terdahLrlu.  dar i
j rn)) lah 5arnpel.  jenis lelair)an sc(a lehrr i l
da|]  cara penel i t iannya. Selain i tu perbedaan
dapat ter ladr karena AgNOR sanPal
dipengaruhi oleh keadaan sampel pada saat
dilakukan pewarnaan '. Hal ini sesuar
dengan yang telah disebutkan oleh Landint
bahwa ni lai  indeks prol i ferasi  sel  pada
pewanraan AgNOR l idak hanla Pada
keadarn piol i lbra\ i  neopldsl i l  \ i r ia lapi  juEa
dipcrr!anrhr oleh leadaarr akl i l i ra.
ranslrp' ional dan peurrr ts lalan akt i f i las
melabol ik.

Hasi l  lang drdapat pada penel i t ian
ini  sesuai dengan penel i t iaD Yang
nrenggunakan
imrnunohistokimia yang di lakukan pada
l is ld odo| l togcnik de'rgar) arnelobla' loma.
Nitai  indeks prol i ferasi  ameloblastoma
lebih t inggi dibandingkan dengan krsta
odontogenik yaitu sesuai dengan
peningkatan proliferasi sel.

Pada tabel I tampak nilai rata-rata
dari kista dentigerous ̂dalah 160 dan pada
lingkat kepercayaaD 95% didapat batas
b a $ a h  l 5 l  6 8  d e n g a n  b a t a .  a r a s  1 6 8  1 2
L ntuk amelobla\toma plel \r form Iatd rara
ddri  but i rdn {g\OR adalah 2al dan bata.
ba$ah pada t inglal  kepercaldan q50o

adaldh 2?2 0 dcngan balrs atas \ebe.al
l l i  ' r0 Bcrda\ar lan ni lai  rer 'ebut ddpat
disimpulkaD bahwa kelainan kista
Jtnrtger, ,u.  Inen)punlar ki .aran nr lai
b u t i r a n  n g N O R  s e b e s a r  i ) 1 . b 8  1 6 8 . 1 )
dan ni lai  k isaran uDtuk atneloblastonra

t) ikul ip dari  Cole'nan. Al l in i  and ( i roeneveld
Nucleolat organizef r€gions (AgNORt in
oJonlogen( c)( l  and arnelobla'rornd J at
P qthol Me.l. 19961 25. 436'440.
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Pefiedaah lndekr Prcliferosi Sel Kista DentiEetuus. Kista DentiEercui rongTinbul bersunad" lengan
Aneloblastona PleksiJbrm dan Aneloblastona Plekstfom dengan nen rynolQn Pewdmtnn AqNOR

pleksi form adalah 272.10 313.90. Bi la
ditemui jumlah butiran AgNOR diatas nilal
168.32 dapat dikatakan bahwa kelainan
tersebut m€mpunyai keceDderungan kearah
ameloblastoma pleksiform.

label 2 merupalan label anal is i5
I  evene dan uj i  ANOVA. Anal is i .  I  erene
merupalan anal is is unluk mengetdhu
homogenitar dar i  <ampel.  Dari  label didapat
ha' i l  bdh\aa keseluruhan qampel adal i l .
homoger. Dengar . l ikerahui homogeni lrs
sampel dapat dilakukan uji ANOVA
berda.ar lan anal is i< dari  uj i  ANOVA
didapat ha' i l  p -  0.05 .ehingga dapar
disimpulkan bahwa ada perbedaan dari
vaf lan yang ada,

Ul lrDk mengetahui dimana letal
perbedaan varian tersebul setelah uji
A\OVA di l ikukan porl  iD, l  rert  yJIg
mengguDakan uji 1ukey, Scheffe dan
Boirferroni.  Dari  anal is i i  le l iBa ul i  ter\ebrf
drdapar hasrl  sebagai ber ikut.  Ki5l"
Jcnrigcn'u* dengan Amcloblaslorr,
Pleksi form didapat hasi l  p < 0.05 daD dapal
disimpulkar bahwa ada perbedaan jLtmlah
but iraD AgNOR antara kedua kelainan
ler\ebul.  Kista J t ig?rcu, dan Kista
dentigerous y^ng tilr,bul bersamaan dengan
ameloblastoma pleksi form didapat hasi l  p.
C.05. Berdasarkan hasi l  in i  dis impulkan
bahwa adan perbedaan yang b€rmakna
untuk j rrmah but iraD AgNOR dari  kedua
kelainan tersebut. Ameloblastoma
Pleksiform dengan K;sta dentigeroll\ yang
tinrbul bersamaan dengan ameloblastoma
pl€ksiform. Untuk kedua kelaiDan ini
didapat hasil  dari uj i  Tukey p = 0.198,
Scheffe p = 0.22? dan Bonferroni p -
0.261. Dari hasi l  tersebut ni lai p > 005
hingga dapat disimpulkan bahwa t idak ada
perbedaan dari jumlah but;ran AgNOR dari
kedua kelainan b€rdasarkan ketiga uji
tersebut

cb. l-2: cambar kiri merupakan gambaran miktoskopis kista dentig€rous dalam pewamaan HE dax
gambar kanan merupakan gambaran mikoskopis setelah dilakukan pulasan AgNOR, dimana lampak

butiran AgNOR pada sel kista dentigerous

Kesimpulan

Dari  penel i t ian yang d i la l  uld 
didapat hasi l  adan)a perbedaan indeks
prol i ferasr pe$arnaan AgNOR anlara l i r ld
dentigerous dengan ameloblastoma
plelsiform sena kista denrlgeroas lang
rimbul bersamaan dengan amelobla.tornn
plelsr iorm. Hasi l  in i  di tuniukkan de| lgan
dddnya perbedaan jumlah buriran AgNnR
pada Jtnttgenu" dengan ameloblaslorna
pleksiform yang signifi kan.

P a d a  I i n g l a t  l e p e r c a l a a n  q 5 0 o  n i l d i
buLirdn AtsNOR IDruk l i ( ta Jtnr igtrou."
terdapat pada kisaran 151.68 - 168.32,
hingga br la kira n)enggunakan pewafl ladn
AgNOR brla mendapat lan jurnlah but irar,
d a l a r r r  l i . a r a n  i n i  d a p d l  d i p d s r i l a n  i u l
adalah ki \ ta dcnttgerou. ' . .c, langkan unt,r l .
arnelobla. lonra pleksi lorm lerdapar pada
k i s a r u n 2 7 2 . l 0 - i 1 1 . 9 0 .

Bi la pada p(mer ik.xrn bul i ra. .
AgNOR didapat ni la i  lebih besar dar
lo8 J I  )ang merupakan balds alas dari  Li5lL
dentigerous namun belum mercapai nilai
272.10 y^ng merupakan batas bawah dai
amelobla( loma pleksi [orm secara - taf i . r iL
dapat dikalakan bahwa kemungkinan
kelainan tersebut telah mengalami
peningkatan proliferasi sel. Untuk itu
penanganao pada lalus lcr\ebul
diperlak kan sama seperti penanganan
rmelobla-ronra. Pe$arnaan i i )  i  dapat
digunakan uniuk membedakan kelainan
kista dentigerous dengan ameloblastoma
pleksiform pada kasus yang meragukan.
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