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Abstract

Analgetic Effect of"L crtcdr on Acute Dental Pain

Reducing pain is th€ first phas€ oftreatment in denlistry. Pain can be r€duced by application ofperoral
analgetic medicinis such as parac€lamol, although on certain chcurDstances such as pulpitis pa'n. this is less
help;rl. Eugenol is often us€d to alleviate a€ute pulpitis pain by dentists' while latex of Jatrapha curcas is oIrE
ofihe mosipopular analgelic agent used by peopl€ Th€ obj€ctive ofthis study was to compare the analgetic
effeci of th; [tex ofl crrcdr with paracetamol by the bot plate test. Thirty maie mices aged 2-3 months
old, weight 20-30 grams w€r€ devided into 5 group. The lvophilized latex ofJ c,/car was diluted into 5' l0'
and 15 % respectively, and the dose was 5 mg/Kg BW Th€ dose of paracetamol (positiv€ control) was 1,3
mg/Kb BW ind sterile aquabidest (negalive control) was I'3 mgKg Bw. All agents were adminisrered
or;1ly. Analgetic activity was evaluated after 3, 6, and 24 hours The test was considered positive ifthe latent
time ofthe iest group was equal or 3 times high€r than th€ control group. Dala was analized by I way Anova
Had it been a diiferenc€. research wool be continued using HSD test (p<0,05).172 Latex ofl cllrcdr has the
same analgetic effect as paracetamol on 3 and 6 hours obs€rvatioo, but was reduced on 24 hours observation
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Pendahuluan

Menghilangkan rasa tyeri merupakan tindakan
ulama dalam bidang kedokletan grgi .  Rasa nyeri  in i
dapat diatasi dengan pemberian obat-obat analgesjk
peroral, misalnya parasetamol, asam mefenamat,
dan larnlain. Pada leadaan rerlentu seperti n)eri
oleh karena peradangan pulpa, pemberian obat_
obatan ini kurang nembantu.

Penanganan rasa sakit/nyeri pada peradangan
putpa dan periapeks merupakan masalah utama
dalam bidang endodonsia. Rasa ny€ri ini merupakan
alasan utama seorang penderita mencari Pertolongan
atau perawatan darurat, Pada umumnya p€nderlta
enggan memeriksakan giginya walaupm mengalamr

kerusakan kecuali jika ada gangguan ny€ri.r Untuk
mer€dakan rasa nyeri tersebut biasanya pasien diberi
analgesik topikal misalnya eugenol yang
dimasukkan ke daiam kavitas gigi.

Bagi sebagian masyarakat awam, tindakao
yang paling mudah dila[ulan unruk mengarasi nyeri
akut adalah ber?aling ke alam sekitar. Salab satu
aliematif yang banyak dipilih oleh masyarakat
adalah membubuhkan getah jalak paBat (JatrcPha
cr,'cor) ke dalam gigi berlubang yang sakit.'

Tahap menghilangkan nyeri gigi yang meliputi
nyeri pulpa dapat dilakukan dengan membuang
peny€babnya antara lain membuang jaringan pulpa
terinfeksi.r Tindakan pembuangan pulpa ml
dilakukan dengan bantuan pembenan anastesi
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terlebih dahulu. Namun demikian pada k€giatan yang dapat dilarutkan dalam air. Volum€ maksrmum
klinik sehari-hari, meskipun sudah dianastesi, msa yang dapat diberikan adalah I m1/l0o gr BB., Dosis
nyeri masih tetap ada dan keadaan ini sangar anatgesik parasetamol yang diberikan adatah i.3 mg/
mengganggu pasien. Kasus ini ditemukan terutama kg BB sedangkan akuabides sreril sebagai kontrol
pada kasus pulpitis akut. adalah sebanyak I ,3 mgl kg BB.

Untuk mengatasi nyeri pada kasus pulpitis Mencir diaklimatisasi selama mrnrmum san
akut, dokter gigi dapat memberikan analgesik minggu sebetum percobaan dan dib€ri makanan dan
topikal untuk beberapa hari agar pasien merasa at ad libitud.ro Setelah iru hewan coba diDuasakan
Iebih nyaman. Analgesik topikal yang biasa t8 24 jam sebelum pertakuan. Menc;t dibasi
diberikan misalnya eugenol, dimasukkan ke dalam dalarn 5 k€lompok secara random, masing_masjng
kavitas kemudian ditutup dengan tumpatan terdiri dari 6 ekor yaitu ketompok saru, dua, dan tig;
sem€ntam. Setelah itu rencana perawatan dan diberi getah jarak pagar dengan Kons€nrrasr
selanjutnya dapat dilaksanakan. berturut-Orut 5, l0 dan 15 d/0. K€romDoK emDa.

cetah jarak pagar sebagai obat yang berasal dib€ri parasetamol sebagai konrol posrrii
dari tanaman (hefial nedicine\ telah digunakan s€dangkan kelompok tima diberi akuabidesr steril
sejak lama untuk mengatasi pulpalgia. Armasastn dan bertindak sebagai kontrol negatjf Sebelum
(1981) dalam penelitian deskriprif penggunaan obat pernberian bahan uji ditenrukan wakru reaksi normat
tradisional untuk m€nghilangkan rasa sakit gigi pada yang disebut sebagai waktu awal, yaitu waktu yang
masyaralGt desa di K€camatan Serpong Kabupaten menunjukkan lamanya se€kor mencir dapat berraha;
Tangerang pada 120 kasus, menemukan bahwa diam hingga ia pertama kali ber€akii terhadap
bahan yang digunakan antara lain adalah daun saga rangsang panas yang dibe kan_ Waktu awal dicatar
(61%), getah jarak pagar (10%) dan getah karnboja dengan banruan saopratcr. Serelah itu mencil
(87t.'Di Sulaw€si Selatan yang umum dipakai ol€h kelompok pertama, kedua, dan ketiga diberi getah
sebagjan masyarakat adalah getah jarak pagar. Cara jarak pagar 5, I0, l5 %, mencit kerompoK empar
penggunaan getah jarak pagar adalah dengan diberi pansetamot, dan mencit kelompok iima dib;ri
memasukkannya ke dalam lubang gigi kenudian akuabides steril yang kesemuanya diberikan secara
ditutup kapas. Akibatnya rasa sakit gigi tidak peroraj/intragastrik. Mencit kemudian diistirahaikan.
karnbuh lagi, walaupun kemudian gigi menjadi rusak Setelah waktu yaog ditentukan yaitu 3, 6 dan 24jam
dan rapuh. Omng-omng Kub_a memasukkan getah mencit kemudian dit€mparkan di aras permukaan
jarak ke dalan gigi yang sakit.' Selain itu getah juga lempeng panas dengan s;hu 55. C sebagai srimulus
digunakan untuk mengol€si lidah yang memdang nyeri. M;ncir aktn m€mberikan respons dalam
karena luka dan ulkus, sedangkan akamya direbus bentuk menggenk-gemkkan atau inenjilat kakinya
dan digunakan.sebagai obat kumur untuk mengatasi atau meloncat. Rangsang panas yang diberikin
gusr Deroaran oan saKtrgtgr.' antam 3 _ 40 detik kemudian dihituns rvaktu

Penelitian ini dilakukan untuk membandingkan larennya Respons analgesik dinyatakan posirif jika
efek analgesik da getah jamk dengan pamsetamol waktu taren lelompoLuji sulni d"ngan utuu l"bih
sebagai analgesik standar dalam menghilangkan besar dari tiga ftali waktu k€lompok kontrol. Waktu
nyeri akut. Metode yang dipilih adalah merode laten adalah selang waktu anrara pemberian srimulus
lempeng panas, yaitu suatu protokol rtiz,r/,6- nyeri dan terjadinya ,".pon. po"itif p".tu.u yung
natching yang rnenbandjngkan intensitas nyeri diamati dari perilaku mencit. Analisa data dilakukanpatologis pada hewan cob €makai uji Anova. Bila ada perbedaan maka

dilanju&an dengan uji HSD (p r 0.05).

Bahan dan Cara Kerja
Hasil

Dalam penelitian ini digunakan hewan coba 30
mencit jantan yang sehat berumur 2 3 bulan
dengan berat 20 - 30 gr. Mencit dibagi dalam 5
kelonpok uji masing-masing terdiri dad 6 ekor.
Sedangkan bahan ujinya adalah g€tah jarak pagar
yang telah diliofilisasi, diencerkan sesaat sebelum
digunakan, dibuat larutan 5, l0 dan 15 %. Dosis
diberi 5 gr / kg BB karena merupakan dosis terbesar

Observasi I jam selelah dilalukan pemberian
intragastrik ridak memperlihatkan penurunan
aktivitas pada semua kelompok perlakuan. pada
observasi kelompok 3 jam aktivitas masih normal
tetapi pada evaluasi 6 jam memperlihatkan aktivfas
menurun terutama pada kelompok perlakuan getah
l0 dan 15 %. Pada evaluasi 24 jam tertihat ada
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landa{anda toksisitas yaitu aktivitas menuun dan
terjadi diare. Dari hasil tersebut dapat dikatakan
bahwa pada pengamatan 24 jarn, efek analgetik
getah J. curcas berknJrang. Pada penelitian €f€k
analgeiik dergan menggunaka.n lempeng patras
terlihat ada perbedaan benakna efek alralgetik
anrara lelompok a(uade. )ang bcr.inddk rebogai
kontrol negatif dengan semua bahan uji pada tingkat
signif*ansi berturut-turut 0,000 sampai 0,002 (p<
0.05) dan waktu Iaten pada kelonpok akuadest
sanga! singkat- Di lain pihak efek analgetik antara
parasetamol sebagai konhol positif tidak berbeda
secara bermakna dengan kelompok getah I c cdr.
Hasilnya dapat dilihat pada grafik be{ikut.

Cmbar 3. Grafik ror-plore efek mals€sik 24jan. wahu
lalen kelompok J c!/c4s 15% sanert sinekat
dibdding kelompok J. curcas 5. 10% d?a
pdde|amoL rnalpun dengan kelompok kontrcl

Pembahasan

Uji efek analgetik dapat dilakrkan dengan
berbagai metode adara lah metode stimulasi termal
dan stinulasi kemi6. Pada penelitian ini dipilih
nelode lermal yaitu metode lempeng panas
(hotplate\ yane dimodifikasi pada suhu 55" C.
Lemperg panas dimakudkan sebagai stimulus rasa
nyeri pada telapak kaki rnencit, karena panas yang
ditimbuikan pada lempeng merupakan rangsarg
mekads yang dapat mera.ngsang lepasrya medjator-
mediator nyeri sepefii serotonin, histamin, dan
prostaglandin. Selanjutnya akan mengal:tlfl.an
reseptor ny€ri pada ujung-ujung saraf bebas yang
terdapat pada telapak kaki mencit. Rangsangan r
kemudian dialirkan melalui saraf sensoris ke
sumsum tulang belakang dan diteruskan ke pusat
nyeri di dalam olak besar, yang akan merasakan
rangsdngaD 'ebagai nleri. Pada penelirian ini
digunakan metode temal karena mudah dianati,
cepat dan sederhana. serta tidak m€merlukan
adaptasi tingkah laku ataupun menyebabkan
kerusakan fisjologik.

selama aklimatisasi dan saat setelah diberikan
bahan uj;, diperhatikan perilaku dan kebiasaan
makan mencit. Sebelum penelilian untuk
memperoleh waktu later naka dilal:ukan
penganatan perilaku setelah pembedan baban uji
secara intragastrik. Pemberian getah jarak pada
beberapa mencit terlihat aklivitas agak m€nuru di
awal pemasxlGn bahar uji tetapi setelah pengujian
tahap pertama yaitu 3 jam lampak mencit mulai
lincah kembali. Pada uji ilri terlihat bahwa elbk
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canlbd l. Cmlik ,or?/rre cfek analgesik 3 ian. Disiri
terl'hat bahwa waktu laten antaft J .arc6 5, lo
dan 15% dan pam$iamol tidak berbeda
bema-|na tctapi kee palnya berbeda secra
bemdlna dibanding dengan kclompok kontrol

Gatnbat 2. Gftfrk bax-plote efek analg€sik 6 jam. Waktu
laten kelompok J cu.as 5% dan pffaselanol
hmnpir saf,4 begitu pula kelonpok I crlcar t0
dan 15%q telapi keempatnya tetap berbeda
secara bermal''na jika dibddingkan dengan
kelompok kontrol
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amlgetik cukup tinggi pada 3 jarn pertana namun
seiring dengan waktu maka efek ini menurun pada
pengamatan 6 dan 2a jam. P€mberitui getrh jarak
peroral relevan dengan pemberian obal non-steroid,
dalam hal ini paras€tamol. Ini terlihat terutama pada
pengamatan 3 dan 6jam, tetapi efek analg€tik getah
tFak menurun dibandirykan dengal pamsetamol
pada pengamatan 24 jam. Narnun d€mikian tetap ada
p€rbedaan )ang signifikan bila dibandingkan dengan
p€mberian akuabidest. Hal ini nenunjuk*an bahwa
pemberian getah jarak efektif mengatasi radang akut
l€lapi tidak pada radang 'ane sudah lama (konis).
K€adaan ini s€suai dengan kenyahan di masyarakat
bahwa pemberian getah jarak ke dalarn gigi yadg
b€rlubang cepat mercdakan ny€ri tetepi
penakaiann'€ biasanya b€rulang-ulang.

Sir€gar (2000) dalam penelitiannya menyim-
pulkan bahwa getah J. curcas rclatif aman
digunakan sebagai bahan untuk menanggulangi
nyeri pada bewan percobaan. Hasil uji toksisitas
al,-ut menunjuklan bahwa LD50 berada di atas 5 g /
kg BB sehingga getah I c,frai dapat digolongkan
ke dalam bahan toksik ridgan. Aldivitas hemo-
lisisnya ringan dibandingkan dengan air. Di samping
itu getah ini tidak bersifat muragenik. Uji
sitotoksisitas rnenunjukkan bahwa Eetah J. curcas
bersifat sitotoksik dan menyebabkan nekosis
koagulasi. Selain itu dikatakan pula bahwa getah
menyobabkan presipitasi protein. Kedua sifat ini
dapat menyebabkan nekosis jadngan pulpa.'

Dalan pemakaian sehili-hai ge,'ah J. curcas
dimasuklGn ke dalam kavitas gigi dimana pada
keadaan ini dentin sudah terbuka. Di Kuba getah J
c,rrcnr dimasukkan ke dalam gigi 'ang sakit
disamping dioleslen diluka dan ulkus pada lidah
yang meradang Selain itu akamya direbus dan
digunakan seb_agai obat kumur unh* gusi berdarah
dan sakit gigi.'

Kesimpulan

Getah jarak pagar mempunyai efek aoalgetik
yang menyerupai parasetamol pada pengamatan 3
dan 6 jan, tapi paala pengamatan 24 jam ef€k ini
menulun. Dengan demikian g€tah ini efektif
menumnkan nyeri pada keadaan akut tetapi tidak
efektif pada keadaan kronis.
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