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|
A

I dianggzap I dan B (Choi & Forster dalam Atmojo,
2017). Efek yang ditimbulkan dari—

melainkan [l bisa mengakibatkan munculnya [ N R

I Bagian mulut yang bisa rusak di sebabkan karena merokok antara lain

pada [N (Artha, LP.W. dan M.APN.

kusuma, 2017). Kandungan lainnya dapat menyebabkan mulut kering,

berkurangnya kekerasan lapisan gigi serta —
. bahan dari rokok elektrik

yang digunakan untuk memanaskan cairan mengandung baterai lithium yang

dapat beresiko — apabila [N

B akan B (Choi & Forster dalam Atmojo, 2017).

Badan Pusat Statistik Provinsi Jawa Timur pada tahun 2022 menyatakan
bahwa perokok aktif di Kota Jombang pada rentang usia kemudian pada
rentang usia 18-25 sebanyak 3541%, usia 34-44 sebanyak 3426%,
selanjutnya kelompok usia 45-54 sekitar 29,84%, usia 55-64 terdapat sekitar
33.24%. Berdasarkan pengamatan yang saya lakukan di wilayah perumahan

Kaliwungu menunjukkan bahwa banyak 35,41% dari remaja yang awalnya




pengguna rokok tembakau beralih ke produk-produk rokok elektrik dengan
berbagai macam alasan menjadikan salah satu upaya untuk berhenti merokok

tembakau.

Dalam penggunaan rokok elektrik terdapat cairan zat kimia yang di sebut
dengan e-liquid. E-liguid merupakan bahan utama dari rokok elektrik yang
mengandung berbagai zat kimia sehingga dapat mengganggu kesehatan.
Kandungan yang tersusun dalam cairan rokok elektrik atau e-/iguid tersebut
terdiri atas nikotin, zat perasa, serta zat tambahan lainnya (Gotts et al. 2019
dan Andini 2021). Bahaya dari rokok elektrik juga timbul dari uap yang
dihasilkan karena uap tersebut bukan sekedar uap air biasa melainkan
mengandung partikel dengan ukuran sangat kecil sehingga bisa masuk ke
dalam syaraf. Bahaya rokok elektrik diperkirakan secara epidemiologi pada
tahun 2060 nanti angka prevalensi penyakit yang timbul akan semakin
meningkat karena jumlah perokok semakin bertambah. Menurut Al Ansori

(2021).

Edukasi dan pemberdayaan kepada masyarakat terkait masalah kesehatan
rongga mulut akibat dari kebiasaan merokok perlu dilakukan untuk mencegah
orang yang tidak merokok schingga tidak menjadi perokok pemula.
Masyarakat perlu memperhatikan kesehatan rongga mulutnya, serta
menghentikan kebiasaan merokok yang dapat menyebabkan kelainan rongga

mulut (Tambunan et al., 2019).

Peneliti tertarik untuk meneliti gambaran mukosa mulut pada perokok
elektrik di Perumahan Kaliwungu Jombang karena sebelumnya telah banyak

pengguna rokok sigaret yang kemudian beralih ke rokok -elektrik.




Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti mengambil judul “Gambaran
Epitel Mukosa Rongga Mulut Pada Remaja Perokok Elekirik di Perumahan

Kaliwungu Kota Jombang”.

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimanakah gambaran epitel mukosa rongga mulut pada remaja perokok

elektrik di Perumahan Kaliwungu Kota Jombang?

1.3 Tujuan Penelitian

Untuk mengetahui epitel mukosa rongga mulut terhadap remaja perokok

elektrik di Perumahan Kaliwungu Kota h

[ | penelitian ini diharapkan - meningkatkan  ilmu
pengetahuan di bidang sitohistologi mengenai gambaran pemeriksaan
epitel mukosa rongga mulut pada perokok elektrik dan dapat sebagai

referensi bagi pembaca.

—

Penelitian ini diharapakan - bermanfaat bagi _

mengetahui bahaya konsumsi rokok elektrik berlebih dapat
menyebabkan peradangan dalam tubuh dan juga dapat sebagai sarana
untuk mengetahui gambaran epitel mukosa ronggamulut pada perokok

elektrik bagi pembaca.




BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Definisi mukosa rongga mulut

Mukosa permukaan rongga mulut biasanya disebut sebagai oral mucous
membrane. Mukosa rongga mulut dan kulit memiliki struktur yang sama
yaitu berasal dari lapisan ectoderm yang berfungsi sebagai lapisan terluar
yang terdiri atas sel epitel skuamosa. Jaringan lunak mukosa rongga mulut
dilapisi oleh sel epitel berkeratin dan tidak berkeratin. Mukosa epitel
berkeratin hanya terdapat pada gingiva dan palatum durum karena melekat
langsung pada jaringan tulang, sedangkan epitel skuamosa non keratin
terdapat pada daerah bibir, pipi, palatum molle, mulut dan dasar permukaan

ventral lidah (Wardana, 2022).

2.1 Gambar Perbedaan Sel Epitel Berkeratin dan Tidak
Berkeratin (Wardana, 2022).




Berdasarkan struktur histologisnya, rongga mulut dilapisi oleh dua
membran mukosa yang terdiri dari dua lapisan yaitu epitel rongga mulut dan
jaringan ikat yang disebut lamina propria. Lapisan ini sejajar dengan lapisan
epidermis serta dermis kulit. Mukosa ini disusun oleh sel-sel epitel yang
mempunyai inti dan sitoplasma, dimana akan tersusun dan terikat antara satu

sama lain pada lapisan yang berbeda (Elsevier; 2018).

Perbedaan antara mukosa berkeratin dan non-keratin adalah epitel mukosa
yang berkeratin, inti selnya tidak tampak pada permukaan. Berbeda halnya
dengan non-keratin, sel-sel pada permukaan masih mempunyai inti sel. Pada
apusan bukal pasien terdapat sel-sel yang terdiri atas sel intermediate, sel
superfisial, dan sel basal. Aktivitas proliferasi sel paling banyak terjadi pada
sel intermediate dibandingkan sel superfisial maupun sel basal. Pada sel yang
normal, proliferasi sel harus seimbang dengan kematian sel. Keseimbangan
antara proliferasi sel dengan kematian sel yang dapat mempertahankan

homeostatis (Primasari, 2018).

2.1.1 Epitel mukosa rongga mulut

Epitel mukosa merupakan salah satu sistem pertahanan tubuh yang
berfungsi melindungi rongga mulut dari mikroorganisme dan pengaruh
dari berbagai factor lingkungan. (Mizan et al., 2021). Sel epitel rongga
mulut terbagi menjadi 2 tipe yaitu keratinocyte yaitu sel epitel mukosa
rongga mulut (stratified epithelial cells) yang mengalami perubahan
maturasi dan deskuamasi sel. Sel epitel non keratinocyte memiliki
proses dendritic yang cukup lama dan membentuk pigmen sel dendritik.

Sel epitel non keratin terdiriatas tiga jenis sel yaitu sel Langerhans, sel




Merkel, dan Melanosit. Sel epitel stratified squamous epithelium
terdapat pada masticatory mucosa yang melapisi rongga mulut, yaitu
stratum basal, stratum spinosum, stratum granulosum, dan stratum

corneum yang berasal dari cytokeratinins (Wardana, 2022).

Stratum basal adalah lapisan yang terdiri dari satu lapisan sel kuboid.
Lapisan ini terdiri dari sel-sel yang akan mensintesis DNA dan terjadi
mitosis sehingga dapat menghasilkan sel-sel baru. Sel pada lapisan
basal paling sedikitberdiferensiasi dalam epitel rongga mulut (Elsevier,

2018).

Stratum spinosum membentuk lapisan berbentuk polyhedral yang
tidak beraturan dan memiliki sel-sel yang lebih besar dari lapisan basal.
Ruangantar sel dari sel spinosus pada epitel keratin tampak besar atau
lebar schingga desmosomnya terlihat lebih menonjol dan sel-selnya

tampak seperti berduri (Elsevier; 2018).

Stratum granulosum merupakan sel yang berbentuk pipih dan
mengandung butiran keratohialin yang terkait dengan tonofibril, butiran
membran ini menyatu dengan membran di bagian atas sehingga terjadi

penebalan pada membran internal (Elsevier; 2018).

Stratum corneum merupakan sel pipih yang berkeratin yang lebih
besar dan lebih datar dari sel granular. Lapisan ini merupakan tahap
akhir padapematangan sel epitel yang mengakibatkan hilangnya semua

organel (termasuk inti dan selubung keratohialin) (Elsevier; 2018).




Gambar 2.2 Struktur Lapisan Epitel Rongga Mulut
Berkeratin (Elsevier; 2018).

Lapisan mukosa rongga mulut yang terdapat pada bibir, mukosa
bukal, palatum molle memiliki sel epitel yang tidak berkeratin. Pada
epitel tidak berkeratin memiliki lapisan mukosa yang lebih tebal serta
mempunyai Melanosit, sel Langerhans dan sel Merkel yang dapat

ditemukan pada epitel rongga mulut (Elsevier; 2018).

Gambar 2.3 Melanosit pada Pewarnaan Fontana
Masson (Wardana, 2022).

Melanosit adalah sel penghasil pigmen yang terletak di lapisan basal.
Melanosit menghasilkan pigmen melanin dengan menggunakan enzim

tirosinase dan dapat diidentifikasi dengan pewarnaan. Melanin




disintesis dalam melanosit menjadi struktur kecil yang disebut
melanosom yang akan ditransfer ke dalam sitoplasma keratinosit dan
keberadaan melanin hanya dapat ditunjukkan dengan pewarnaan

histologi ataupun histokimia tertentu (Wardana, 2022).

Gambar 2.4 Sel Langerhans di Epitel Rongga Mulut
(Wardana, 2022).

Sel Langerhans adalah sel dendritic yang terletak di atas lapisan
basal. Sel Langerhans bertindak sebagai bagian dari sistem kekebalan
terhadap suatu antigen dan menyediakan perlindungan terhadap
pathogen yang menyerang secara langsung seperti bakteri (Wardana,

2022).




Gambar 2.5 Sel Merkel (Wardana, 2022).

Sel merkel terietak di -lapisa;l b-asal pada epitel rongga mulut. Ciri
khas dari sel merkel adalah memiliki membran terikat yang kecil,
terdapat  vesikel di dalam sitoplasma, kadang-kadang terletak
berdekatan dengan serabut saraf. Sel merkel bersifat sebagai sensorik
yang dapat merespons adanya reaksi sentuhan (Wardana, 2022).

2.1.2 Faktor yang mempengaruhi kerusakan rongga mulut
1. Merokok
Merokok memiliki pengaruh negatif terhadap kondisi sistemik,
maupun lingkungan lokal rongga mulut. Kanker paru, penyakit
kardiovaskuler, neoplasma larynx dan esophagus, merupakan

penyakit sitemik yang berhubungan dengan kebiasaan merokok.
2. Menyirih
Kebiasaan menempelkan bahan menyirih yang berkontak ini akan

menyebabkan iritasi pada jaringan lunak rongga mulut sehingga

menyebabkan timbulnya lesi pada mukosa mulut, salah satu lesi
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yang khas pada penderita lesi mukosa mulut adalah betelchewer’s
mucous.
3. Alkohol
Kecanduan alkohol dapat memberi dampak buruk bagi kesehatan
dan mengakibatkan kelainan rongga mulut. Alkohol sering
dikaitkan sebagai faktor resiko terjadinya periodontitis karena
penyakit ini berhubungan dengan respon inang terhadap reaksi
sistemik. Kebiasaan ini akan mempengaruhi kekebalan tubuh,
respon imun yang buruk terhadap bahan kimia yang berbahaya,
dehidrasi  akibat konsumsi alkohol dapat menyebabkan
penumpukan plak bakteri, serta kebiasaan melakukan kebersihan
mulut yang buruk dapat memperparah kejadian periodontitis kronis
(Syahriel et al., 2020).
2.1.3 Perubahan sel epitel rokok elektrik yang diuji pada mencit
Objek yang digunakan dalam penelitian ini adalah trakea mencit
yangdipapari oleh asap rokok elektronik. Berdasarkan hasil pengamatan
histopatologi pada organ trakea mencit (Mus musculus) jantan,
diperoleh hasil seperti desiliasi epitel, degenerasi, nckrosis. Pada
kelompok perlakuan menunjukkan bahwa paparan asap rokok elektrik
menyebabkan terjadinya desiliasi epitel pada minggu ke-1 sedangkan
desiliasi, degenerasi, nekrosisterjadi pada minggu ke-2 dan minggu ke-
3, Hal ini diduga karena adanya partikel zat kimia yang masuk dan
menempel pada silia akibat paparan asap rokok. Asap rokok

menyebabkan perubahan struktural yang penting pada epitel pernapasan
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selain itu asap rokok juga menyebabkan penurunan viabilitas sel dan
induksi apoptosis pada sel-sel silia epitel pernapasan, Selanjutnya
makrofag akan memfagosit partikel yang menempel pada silia tersebut

(Kristiawan et al., 2017).

2.2 Rokok elektrik

2.2.1 Definisi

Rokok elektrik adalah produk yang dirancang untuk dapat
memberikan nikotin atau zat lain ke pengguna dalam bentuk uap.
Terdiri dari tempat isi ulang, baterai untuk mengoperasikan bagian
pemanas, dan alat penyemprot yang ketika dipanaskan mengubah cairan
menjadi wap. Uap ini yang kemudian dapat dihirup oleh pengguna.
Rokok elektrik terlihat dan berfungsi seperti rokok konvensional biasa,
akan tetapi tidak membakar sejumlah tembakau (McEwen A &

McRobbie H, 2016).

2.2.2 Struktur rokok elektrik

Secara umum terdapat tiga bagian dari rokok elektrik, yang meliputi
atomizer (tempat pemanasan dan penguapan nikotin), dan cartridge

(wadah nikotin), mod baterai (McEwen A.,2016).

1. Rebuildable Tank Atomizer (RTA)
Jenis atomizer ini memiliki tank. Umumnya tank ini terbuat dari
kaca pyrex yang tidak mudah memuai, apabila kurang berhati-hati
dapat pecah. Atomizer ini dapat menampung liquid yang lebih

banyak dari pada menggunakan RDA.
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2. Rebuildable Dripping Atomizer (RDA)
Jenis atomizer ini tidak memiliki tank. Cara kerjanya, Liquid
diteteskan pada kapas dan coil kemudian dipanaskan sehingga
menghasilkan vap. Karena tidak memiliki media tank, maka harus

sering untuk meneteskan liquid.

3. Rebuildable Dripping Tank Atomizer (RDTA)

Jenis atomizer ini adalah perpaduan—
I ini pecah masih bisa digunakan, tidak seperti

I

I
I bagian NN dari vape [N di NN
terdapat baterai beserta rangkaian listrik yang digunakan untuk
menyalurkan arus ke dalam atomizer. Ada dua jenis mod vape
yaitu electrical mod yang mempunyai komponen listrik berupa

chip dan mechanical mod tidak mempunyai komponen listrik.

5. Catridge
Cartridge dapat selalu diisi ulang dan isi ulang tersebut merupakan
begian dari perangkat rokok elektrik. Cartridge pada rokok
elektrik berisi sintesis nikotin yang terlarut di dalam propilen
glikol, air dan zat pemberi rasa, selain itu terdeteksi pula bahan
tambahan berupa diethilen glikol (komponen anti pembekuan dan
bersifat toksis pada manusia) dan nitrosamin (zat bersifat

karsinogen) pada setengah dari sampel penelitian.
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6. Baterai

Demikian pula halnya dengan baterai yang dimiliki oleh rokok

elektrik, merupakan suatu baterai h diisi [l kembali
I dioperasikan, [l timbul [ dihasilkan oleh

tenaga baterai yang selanjutnya akan memanaskan sejumlah cairan
yang tersimpan di dalam cartridge untuk memproduksi asap yang

akan dihisap oleh pengguna.

223 —
l. Nikotin merupakan [ terdapat [ tembakau, Nikotin

berfungsi sebagai obat perangsang dan memberikan efekcandu.
Itulah sebabnya banyak perokok yang susah untuk berhenti
merokok.

2. Propilen Glikol merupakan cairan senyawa organic yang tidak
berbau dan tidak berwarna, namun mcmilikih manis. [l
B lembaga pengawas [ Amerika Serikat

B menyatakan [ senyawa ini [l jika digunakan dalam

kadar rendah.

3. Perasa, Goniewicz menjelaskan ada ratusan rasa pada cairan
rokokelektrik, seperti ceri, cheese, kayu manis, dan tembakau.
Banyak zat perasa ini juga digunakan pada makanan. Sulit

mendata semua bahan kimia perasa, namun salah satunya bernama.

22-4—

— dihasilkan sebagai _ sampingan - elektrik.
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