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Abstrak 

Keberhasilan rekayasa jaringan ditentukan oleh tiga komponen yaitu perancah sebagai lingkungan mikro, sel, dan 

molekul signal. Platelet rich plasma (PRP) merupakan salah satu sumber molekul signal karena mengandung 

banyak faktor pertumbuhan. Molekul signal harus berada bersama dengan perancah dan dapat dilepaskan secara 

bertahap seiring dengan proses degradasi perancah. Banyaknya PRP yang dapat diinkorporasikan ke dalam 

perancah merupakan faktor penting yang mempengaruhi keberhasilan rekayasa jaringan. Tujuan penelitian ini 

adalah mengetahui jumlah inkorporasi PRP dalam perancah hidrogel gelatin dan CaCO3 dalam berbagai 

konsentrasi. Metode penelitian ini adalah eksperimental laboratoris menggunakan lima macam perancah hidrogel 

CaCO3 dengan konsentrasi gelatin CaCO3 yang berbeda yaitu, 3:7, 6:4 dan perancah hidrogel tanpa CaCO3 (10:0). 

Setiap perancah diinkorporasikan dengan 30µl PRP selama 10 menit.  Pengamatan PRP yang terinkorporasi dalam 

perancah menggunakan mikroskop cahaya yang dibagi dalam lima lapang pandang. Data yang diperoleh dianalis 

menggunakan ANOVA satu jalur dengan p<0,05. Hasil menunjukkan bahwa rerata PRP yang terinkorporasi ke 

dalam perancah adalah 3:7 sebanyak 8.257,5; konsentrasi 6:4 sebanyak 4.792,2;  dan konsentrasi 10:0 sebanyak 

2.557. Kesimpulan penelitian ini adalah perancah dengan perbandingan gelatin dan CaCO3 3:7 menghasilkan 

inkorporasi terbesar dibandingkan konsentrasi lainnya. 
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Abstract 

The success of tissue engineering is determined by three components, namely the scaffold as a microenvironment, 

cells, and signaling molecules. Platelet rich plasma (PRP) is a source of signaling molecules as it contains a 

considerable amount of growth factors. Signal molecules must be there along with the scaffold and can be released 

gradually along with the degradation process of the scaffold. The number of platelets rich plasma that can be 

incorporated into scaffolding is an essential factor influencing the success of tissue engineering. This study aims 

to identify the number of incorporated PRP in gelatin hydrogel scaffold and CaCO3 in various concentrations. 

This study is an experimental laboratory study utilizing five kinds of CaCO3 hydrogel scaffold with different 

concentrations of CaCO3 gelatin, namely 3:7, 6:4, and hydrogel scaffold without CaCO3 (10:0). Each scaffold 

was incorporated with 30µl PRP for 10 minutes. Observation of incorporated PRP in the scaffold was conducted 

by using a light microscope in 5 visual fields.  The data obtained were analyzed using one-way ANOVA with 

p<0.05. The results showed that the average incorporated PRP into scaffolding was 3:7 as much as 8,257.5, the 

concentration of 6:4 as much as 4,792.2, and a concentration of 10:0 as much as 2,557. It can be concluded that 

the scaffold with a ratio of gelatin and CaCO3 3:7 produces the most significant incorporation compared to other 

concentrations. 
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PENDAHULUAN 

Teknologi rekayasa jaringan 

menjadi pilihan ketika penyembuhan pada 

jaringan yang mengalami luka hanya 

memperbaiki jaringan non spesifik, 

sedangkan  jaringan spesifik fungsional 

belum dapat diregenerasi.1 Teknologi 

rekayasa jaringan, merupakan teknologi 

yang sedang berkembang pesat, memiliki 

tiga komponen yang mempengaruhi 

keberhasilannya dalam meregenerasi 

jaringan, yaitu perancah (Scaffold), 

molekul signal dan sel.2 Perancah hidrogel 

adalah perancah yang berbahan dasar 

gelatin. Gelatin merupakan hasil dari 

hidrolisis parsial kolagen oleh produk alami 

dan merupakan protein yang mampu larut, 

terbuat dari kulit maupun tulang hewan.  

Gelatin tipe B merupakan gelatin yang 

berasal dari kulit dan tulang hewan yang 

sudah tua, proses hidrolisisnya dengan 

perendaman larutan basa dalam waktu yang 

cukup lama. Gelatin memiliki kandungan  

protein sangat tinggi sehingga memberikan 

fungsi sebagai pengikat, pemerkaya gizi, 

dapat membentuk lapisan tipis yang elastis, 

dapat membentuk film yang transparan, dan 

memiliki kekuatan yang baik.3  

Kandungan lain selain gelatin 

sebagai bahan perancah adalah kalsium 

karbonat.  Kalsium Karbonat (CaCO3) 

merupakan bahan yang banyak terdapat di 

alam Indonesia, termasuk di Daerah 

Istimewa Yogyakarta. Bahan ini memiliki 

struktur yang mirip dengan matriks tulang 

manusia dan memiliki porusitas yang baik.  

Porusitas ini sangat penting karena 

memiliki peran untuk memfasilitasi sel 

dalam perlekatan, proliferasi, dan 

pembuangan metabolit.4 

Molekul signal diperlukan dalam 

perancah untuk menstimuli sel 

berdiferensiasi menjadi sel target. Salah 

satu bahan yang sering digunakan adalah 

PRP karena mengandung banyak faktor 

pertumbuhan. Platelet rich plasma 

merupakan konsentrasi platelet dalam 

darah yang diperoleh dengan dua kali 

sentrifugasi. Platelet rich plasma 

mengandung banyak fatktor pertumbuhan 

yang sangat berperan dalam proses 

penyembuhan luka dan pembentukan 

jaringan lunak maupun keras. Kandungan 

yang ada di dalamnya antara lain, platelet-

derived growth factor (PDGF), 

transforming growth factor-B (TGF-b) 1 

dan 2 serta vascular endothelial growth 

factor (VEGF).5,6  

Regenerasi jaringan dalam 

teknologi rekayasa jaringan membutuhkan 

perancah sebagai tempat atau lingkungan 

mikro yang memfasilitasi sel untuk dapat 

melekat, tumbuh, berproliferasi dan 

berdiferensiasi sesuai dengan jaringan 

targer yang akan diregenerasi. Oleh karena 

itu diperlukan desain perancah yang baik 

dan sesuai.  

Untuk meregenerasi suatu jaringan 

diperlukan molekul signal yang dapat 

diperoleh dari PRP yang banyak 

mengandung faktor pertumbuhan. 

Sedangkan sel dapat diperoleh dari 

lingkungan di sekitar area yang akan 

diregenerasi atau dapat pula ditambahkan 

dari luar ke dalam perancah. Molekul signal 

signal sebaiknya berada di dalam perancah, 

dan dapat terlepas secara periodik atau 

perlahan seiring dengan kebutuhan sel dan 

proses degradasi perancahnya, sehingga 

diharapkan saat perancah terdegradasi 

sempurna,  sel sudah dapat mensekresikan 

jaringan baru. Oleh karena itu untuk fungsi 

ini diperlukan pemasukan molekul signal 

yang optimal ke dalam perancah.  

Pemasukan atau inkorporasi 

molekul signal memberi peranan yang 

penting dalam keberhasilan rekayasa 

jaringan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui efektifitas inkorporasi PRP 

pada perancah dengan konsentrasi yang 

berbeda-beda.2,7 

 

MATERIAL DAN METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian 

eksperimental laboratoris dan dilakukan di 

Laboratorium Patologi Anatomi dan 

Laboratorium Diagnostik Klinik Utama 

Asri Medical Center untuk pembuatan 

preparat dan preparasi PRP. Pengamatan 
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mikroskopis dilakukan di Molecular 

Medicine Theraphy Laboratory UMY.  

Perancah yang digunakan 

berbentuk membran tipis berbentuk 

lingkaran dengan diameter 16 mm. 

Perancah difabrikasi di Laboratorium 

Terpadu Fakultas Kedokteran Gigi 

Universitas Gadjah Mada. Perancah 

berbahan dasar gelatin dan CaCO3  dengan 

konsentrasi yang berbeda - beda. 

Perbandingan antara gelatin dan CaCO3 

adalah  3:7, 6:4 dan 10:0. Perancah berasal 

dari suspensi kedua bahan tersebut dan 

ditambah sodium sitrat sebagai dispersant8 

dan dilakukan freeze drying serta physical 

cross-linking menggunakan metode 

dehidrotermal.9 

Lima kelompok konsentrasi yang 

berbeda dilakukan inkorporasi PRP 

sebanyak 30 µl per perancah dengan cara 

diteteskan ke atas perancah dan ditunggu 

selama 15 menit. Kemudian dilakukan 

fiksasi dan mounting pada deck glass untuk 

pengamatan mikroskopis.10  

Pengamatan dilakukan pada 5 

lapang pandang di setiap perancahnya, dan 

setiap lapang pandang dilakukan 

penghitungan banyaknya platelet yang 

melekat pada perancah sebanyak 3 kali. 

Data yang diperoleh dianalisis 

menggunakan ANOVA satu jalur.   

 

HASIL 

Hasil rerata jumlah PRP setelah 

diinkorporasikan pada perancah hidrogel 

CaCO3 ditunjukkan pada Tabel 1.  Rerata 

tertinggi jumlah PRP yang terinkorporasi 

pada perancah adalah pada perancah 

dengan konsentrasi  3 : 7 sebanyak 8257,5.  

Hasil uji statistik One Way ANOVA 

pada Tabel 2 menunjukkan nilai 

signifikansi p = 0,007 (p < 0,05), sehingga 

terdapat perbedaan yang signifikan antara 

perancah dengan berbagai konsentrasi.  

 

Tabel 1. Rerata inkorporasi PRP 
Perancah 3:7 6:4 10:0 

PRP 

terinkorporasi 

8257,5 4792,2 2557 

 

Tabel 2. Hasil Uji ANOVA  

 
Sum of 

Squares 
df 

Mean 

Square 
F Sig. 

Between 

Groups 
5499402,6 2 2749701,3 12.7 .007* 

Within  

Groups 
1295508,2 6 215918,0   

Total 6794910,8 8    

 

Gambaran mikroskopis platelet rich 

plasma yang terinkorporasi pada perancah 

dipresentasikan pada Gambar 1. 

 

     

  

 
Gambar 1. Hasil pengamatan inkorporasi 

PRP pada perancah dengan berbagai 

konsentrasi menggunakan mikroskop 

cahaya dengan perbesaran 10x. 
 

PEMBAHASAN 

Perancah dengan perbandingan 3:7 

adalah perancah yang memiliki kandungan 

gelatin paling rendah dan kandungan 

CaCO3 paling banyak dibandingkan 

konsentrasi 6 : 4 dan 10 : 0 yang merupakan 

perancah hidrogel tanpa penambahan 

CaCO3 sebagai kontrol. Jumlah yang 

A. 3:7 

B. 6:4 

C. 10:0 
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didapatkan tersebut dipengaruhi oleh 

beberapa faktor diantaranya porusitas, 

swelling ability dan interface adherence 

pada perancah hirogel.11 

Perbedaan konsentrasi perancah 

hidrogel ini memberikan pengaruh yang 

berbeda dalam perlekatan PRP yaitu pada 

struktur porusitas hidrogel, semakin kecil 

konsentrasi gelatin maka akan 

meningkatkan sifat porusitas dari perancah 

hidrogel tersebut. Porusitas yang besar akan 

memungkinkan lebih banyaknya PRP yang 

dapat melekat dalam perancah. Proses 

freeze-drying dari pembuatan perancah 

menciptakan gelatin menjadi stuktur 

berpori dan mampu menstabilkan 

jaringan.12 

Kalsium karbonat (CaCO3) yang 

menjadi salah satu bahan dasar perancah 

memiliki kemampuan biodegradasi secara 

natural lebih baik. Hal ini penting untuk 

keberhasilan rekayasa jaringan, karena 

diperlukan perancah yang dapat 

terdegradasi dengan sempurna setelah 

jaringan baru terbentuk.13  

Kemampuan perancah dalam 

menyerap PRP dipengaruhi oleh 11 

komponen yang menyertai yaitu 

biocompatibility, biodegradability, 

mechanical properties, structure, porosity, 

interface adherence, processabillity, 

nature, binding affinity, loading capacity 

release kinetics, dan stability.11  

Seperti yang telah disebutkan 

bahwa perancah memiliki sifat-sifat yang 

saling berperan dalam penyerapan sel. 

Interface adherence yaitu suatu cara dari 

sebuah sel atau protein menempel pada 

permukaan perancah dan perancah yang 

digunakan harus dapat mendukung adhesi 

sel dan proliferasi sel tersebut serta 

memfasilitasi kontak sel-sel tersebut dan 

migrasinya. Porusitas atau struktur berpori 

dan ukuran pori yang dimiliki oleh 

perancah menentukan efisiensi masuknya 

sel-sel ke dalam perancah.4 Porusitas ini 

akan mempengaruhi pertumbuhan sel dan 

vaskularisasi sel dan meningkatkan 

transportasi metabolit. Perancah dengan 

pori yang terbuka serta tingkat porusitas 

yang tinggi sangat ideal bagi perancah 

untuk berinteraksi dan berintegrasi dengan 

jaringan host. Sehingga perancah dengan 

pori yang besar akan lebih efektif dalam 

menyerap sel.11  

Selain interface adherence juga 

terdapat faktor penting yang dapat 

mempengaruhi penyerapan PRP kedalam 

perancah yaitu swelling ability yang 

merupakan salah satu kemampuan 

perancah dalam menyerap air yang berada 

disekitarnya. Kemampuan tersebut 

dipengaruhi oleh adanya gugus - gugus 

fungsi bebas yang terdapat didalam 

jaringan struktur molekulnya yang dapat 

mengikat air. Salah satu bahan yang 

terdapat didalam hidrogel adalah 

suprabsorben polimer yang mampu 

menyerap air dalam jumlah banyak dengan 

waktu yang singkat dan dapat menjaga air 

yang terserap didalamnya terikat.14.  

Gelatin sangat memengaruhi 

struktur porusitas hidrogel. Pengaruh 

tersebut dikarenakan kandungan gelatin 

yang semakin tinggi akan mengakibatkan 

ukuran pori yang menjadi semakin kecil 

karena tingginya konsentrasi gelatin 

tersebut dapat meningkatkan ketebalan 

dinding pori. Ketebalan dinding pori dari 

perancah hidrogel meningkat jelas dengan 

gelatin yang lebih tinggi dibanding CaCO3.  

Sedangkan dengan konsentrasi yang lebih 

rendah menunjukan dinding pori yang lebih 

tipis dan berbentuk seperti jaring laba-laba. 

Hal itu terjadi karena kristal yang tumbuh 

melawan stuktur hidrogel yang 

berpengaruh pada kepadatan gel dan 

membuat ukuran dan morfologi kristal gel 

tersebut akan terlihat lebih jelas, sebalikya 

kristal pada perancah hidrogel akan 

menjadi semakin kecil dan memiliki 

permukaan yang lebih kasar karena 

kandungan padat dalam perancah hidrogel 

meningkat.15  

Perancah dengan permukaan yang 

kasar mendukung dalam proses perlekatan, 

proliferasi dan diferensiasi dari sel-sel 

pembentuk tulang. Permukaan perancah 

diharapkan membentuk topografi 

nanometer dengan karakteristik yang 
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mendekati ukuran protein disertai 

permukaan yang kasar dan bersifat kimiawi 

sehingga memungkinkan adanya proses 

traskripsi oleh lapisan protein menjadi 

informasi yang dapat dipahami oleh sel 

disekitarnya sehingga ikatan antar jenis sel 

tertentu dapat langsung ditargetkan.16 

 

KESIMPULAN 

Kesimpulan penelitian ini adalah 

perancah dengan perbandingan gelatin dan 

CaCO3 3:7 menghasilkan inkorporasi 

terbesar dibandingkan konsentrasi lainnya 

yaitu sebanyak 8257,5. 
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