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Abstrak : Luka adalah suatu kondisi di mana terputusnya kontinuitas struktur anatomi kulit yang 

bervariasi dimulai dari lapisan epitel dari kulit, sampai lapisan yang lebih dalam seperti jaringan 

sub kutis, lemak dan otot. Penyembuhan luka dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti asupan 

nutrisi, infeksi, status imunologi, dan penyakit-penyakit penyerta. Beberapa nutrisi yang berperan 

dalam mempercepat penyembuhan luka seperti vitamin C, zink, dan protein. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui efek pemberian zink oksida 13 %  topikal terhadap penyembuhan luka 

sayat pada tikus putih galur Wistar. Penelitian ini berjenis eksperimental dengan desain penelitian 

true experiment dengan rancangan  pre-test and post-test control group design. Subjek penelitian 

yang diambil dengan metode purposive sampling diperoleh masing-masing sebanyak 15 ekor pada 

kelompok perlakuan dan kelompok kontrol. Data analisis menggunakan uji Wilcoxon dan uji 

Mann Whitney. Uji Wilcoxon menunjukkan P=0.001 (P<0.05) sehingga terdapat perbedaan antara 

kondisi luka sebelum dan setelah pemberian zink oksida 13% topikal pada kelompok perlakuan 

dan kelompok kontrol. Uji Mann Whitney menunjukkan terdapat pengaruh pemberian zink oksida 

13% topikal terhadap proses penyembuhan luka sayat pada tikus putih galur Wistar (P=0.000). 

Pemberian zink oksida 13% topikal berpengaruh terhadap penyembuhan luka sayat pada tikus 

galur Wistar. 

 

Kata Kunci: Zink oksida 13% topikal, penyembuhan luka sayat 
 

PENDAHULUAN 

Kulit merupakan yang terdapat pada 

permukaan tubuh sebagai pelindung terbesar 

dan berfungsi sebagai penghalang atau 

pelindung fisik tingkat pertama terhadap 

lingkungan. Fungsinya terdiri dari 

pengaturan suhu, perlindungan terhadap 

sinar ultraviolet (UV), perlindungan dari 

patogen, mikroorganisme, dan racun. Kulit 

juga berperan dalam imunologi, persepsi 
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sensoris, kontrol kehilangan cairan, dan 

homeostasis secara umum.1 Luka 

merupakan proses pemutusan dari struktur 

anatomi yang berawal dari lapisan epitel 

sampai dengan lapisan terdalam seperti otot, 

lemak, dan jaringan subkutis.2 Proses 

penyembuhan luka pada kulit terdiri dari 

proses biologis yang kompleks yang 

melibatkan kerja berbagai jenis sel, senyawa 

kimia dan ECM (matriks ekstraseluller). 

Jika proses ini terganggu, maka proses 

penyembuhan luka akan berakhir pada 

pembentukan suatu massa jaringan fibrotik 

yang dikenal sebagai scar (bekas luka).3 

Faktor penyembuhan luka ialah beberapa 

penyakit penyerta, status imunologi, infeksi, 

dan asupan nutrisi. Contoh nutrisi yang 

memiliki peran pada penyembuhan luka 

adalah protein, zink, serta beberapa vitamin 

seperti vitamin C.4  

Unsur zink (Zn) adalah mikronutrien 

esensial dan merupakan mineral kedua 

terbanyak yang didistribusikan oleh tubuh 

setelah zat besi (Fe). Zink (Zn) merupakan 

kofaktor untuk lebih dari 300 enzim dan 

lebih dari 2000 faktor transkripsi. Pada kulit 

manusia, Konsentrasi zink (Zn) di epidermis 

lebih tinggi daripada di dermis. Zink dapat 

diformulasikan dalam beberapa jenis seperti 

zink oksida, zink asetat, zink glukonat, dan 

zink sulfat. Zink oksida (ZnO) pada 

umumnya dapat digunakan pada kulit yang 

mengalami luka ataupun inflamasi. 

Pemberian zink oksida (ZnO) secara topikal 

memiliki peran dalam sintesis protein dan 

kolagen serta meningkatkan mitosis 

keratinosit, sehingga berkontribusi dalam 

penyembuhan luka.5–8 

Pada bidang kedokteran, proses 

penutupan luka dibutuhkan nutrisi yang 

mengandung zink tepatnya untuk pasien 

pasca operasi. Proses replika pada beberapa 

sel tubuh serta sintesis protein merupakan 

alasan penting dari penggunaan zink pada 

proses penutupan luka. Pada keadaan 

defisiensi zink dapat menyebabkan beberapa 

masalah klinis seperti dermatitis, alopesia, 

diare dan gangguan penyembuhan luka.9  

Penelitian yang dilakukan di 

Universitas Louisville, Kentucky 

membandingkan hasil penyembuhan luka 

eksisi pada dua kelompok yaitu 44 pasien 

yang diobati dengan balutan standar medis 

dan 36 pasien yang diobati dengan balutan 

yang mengandung zink oksida. Sebanyak 

91,7 % pasien yang menerima balutan zink 

oksida sembuh total, sedangkan hanya 65,9 

% pasien yang menerima balutan standar 

medis sembuh.10 

Penelitian lain membuktikan bahwa 

pemberian zink secara topikal mampu 

meningkatkan jumlah fibroblas pada 

penyembuhan ulkus traumatikus pada 

hewan coba. Oleh karena itu pada hewan uji 

coba yang memiliki kondisi diabetes dengan 

ulkus traumatikus bisa dipercepat 

penyembuhannya dengan menggunakan 

nutrisi yang mengandung zink.11 

Berdasarkan uraian di atas, peneliti 

mengambil judul “efek pemberian zink 

oksida 13 % topikal terhadap penyembuhan 

luka sayat pada tikus putih galur Wistar 

(Rattus Norvegicus)”. Tujuan dari penelitian 

ini adalah mengetahui efek pemberian zink 

oksida 13 % topikal terhadap penyembuhan 

luka sayat pada tikus putih galur Wistar. 
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METODE 

Jenis Penelitian 

Jenis penelitian ini adalah 

eksperimental dengan desain penelitian true 

experiment dengan rancangan pre-test post-

test control group design untuk  

menganalisis efek pemberian  zink oksida 13 

% topikal terhadap penyembuhan luka sayat 

pada tikus putih jantan galur Wistar 

Populasi dan Sampel 

Populasi penelitian ini adalah Rattus 

norvegicus (tikus putih galur wistar) yang 

memiliki ciri-ciri memiliki umur tiga bulan 

yang terdapat di Universitas 

Muhammadiyah Sumatera Utara.  
Sampel penelitian adalah Rattus 

norvegicus, dengan kriteria kriteria inklusi  

yaitu, (a) tikus putih jenis galur Wistar, (b) 

erat badan 150 gram sampai 250 gram, dan 

(c) tikus aktif yang memiliki warna bulu 

putih. Sedangkan untuk kriteria eksklusi 

yaitu tikus mengalami penurunan keadaan 

fisik atau tidak aktif dan tikus yang 

meninggal pada penelitian. Banyaknya 

sampel yang digunakan dihitung dengan 

menggunakan persamaan. 
 

 

Berdasarkan perhitungan dengan 

menggunakan rumus tersebut, maka jumlah 

sampel untuk 2 kelompok masing-masing 

adalah 16 ekor. Sebelum diberi perlakuan 

tikus di aklimatisasi dahulu sebelum satu 

minggu. Kelompok kontrol tidak diberi 

perlakuan apa pun sampai hari ke-7, 

kelompok perlakuan diberi zink oksida 13 % 

topikal 2 kali sehari sampai hari ke-7. 

Kelompok kontrol dilakukan dengan tidak 

diberi perlakuan apa pun. Sedangkan 

kelompok perlakuan diberikan zink oksida 

13 % topikal. 
Tempat dan Waktu Penelitian 

Tempat penelitian ini dilaksanakan di 

Unit Pengelolaan Hewan Laboratorium 

Bagian Farmakologi dan Terapi Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Sumatera Utara dan dimulai dari bulan 

September 2022 hingga Februari 2023. 

Analisis Data 

Data yang didapatkan selanjutnya 

diolah terlebih dahulu pada proses 

pengolahan data, yang meliputi tahapan 

editing, coding, input data dan save data. 

Setelah dilakukan pengolahan data dengan 

benar, selanjutnya adalah proses analisis 

data. Analisis data yang dilakukan meliputi 

analisis univariat. 

 

HASIL 

Analisis Univariat 

Analisis univariat dilakukan untuk 

melihat gambaran proses penyembuhan luka 

sayat pada tikus putih galur Wistar pada 

kelompok yang diberikan dan tidak 

diberikan perlakuan zink oksida 13% 

topikal. 
 

Tabel 1. Hasil Analisis Univariat Kondisi luka sayat 

sebelum dan setelah diberikan perlakuan pada 

kelompok eksperimen dan kelompok kontrol 

berdasarkan Skor REEDA 

  

Kelompok 

Eksperi-

men 

Kelompok 

Kontrol 

n % n % 

Pretest  

Skor 0 : Healed 0 0.0 0 0.0 

Rumus = (n-1)(t-1) ≥ 15  

Type equation here.
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Kelompok 

Eksperi-

men 

Kelompok 

Kontrol 

n % n % 

Skor 1-5 : Moderatly 

Healed 
0 0.0 1 6.7 

Skor 6-10 : Mildly 

healed 
14 93.3 14 93.3 

Skor 11-15 : Not 

Healed   
1 6.7 0 0.0 

Postest 

Skor 0 : Healed 11 73.3 0 0.0 

Skor 1-5 : Moderately 

Healed 
4 26.7 15 

100.

0 

 Skor 6-10 : Mildly 

healed 
0 0.0 0 0.0 

Skor 11-15 : Not 

Healed   
0 0.0 0 0.0 

 

Pada Tabel 1 di atas dapat dilihat skor 

proses penyembuhan luka sayat sebelum 

diberikan perlakuan pada kelompok 

eksperimen dan kelompok kontrol masing-

masing didominasi oleh 93.3% tikus dengan 

skor 6-10 (mildly healed), dan 6.7% tikus 

lainnya pada kelompok eksperimen 

memiliki skor 11-15 (not healed), sedangkan 

6.7% tikus pada kelompok kontrol memiliki 

skor 1-5 (moderately healed). 

Kemudian skor luka sayat setelah 

diberikan zink oksida 13 % topikal pada 

kelompok eksperimen didominasi oleh 

73.3% tikus dengan skor 0 (healed), dan 

26.7% tikus lainnya pada kelompok 

eksperimen memiliki skor 1-5 (moderately 

healed). Sedangkan luka sayat pada 

kelompok kontrol setelah hari ke-7 

semuanya (100%) memiliki skor 1-5 

(moderately healed).   

Perbandingan Kondisi Luka Sebelum dan 

Setelah Perlakuan Pada Kelompok 

Eksperimen dan Kelompok Kontrol 

Pada perbandingan ini dilakukan uji 

normalitas dan hasilnya dipaparkan pada 

Tabel 2 berikut ini. 
 

Tabel 2. Pengujian Normalitas Data Kondisi Luka Sayat 

Sebelum dan Setelah  diberikan perlakuan pada 

Kelompok Eksperimen dan Kelompok Kontrol 

 

Kelompok 

Shapiro 

Wilk 

(Sig.) 

Keterangan 

Eksperi-

men 

Pretest 0.000 

Tidak 

berdistribusi 

normal 

Posttest 0.000 

Tidak 

berdistribusi 

normal 

Kontrol 

Pretest 0.273 
Berdistribusi 

normal 

Posttest 0.004 

Tidak 

berdistribusi 

normal 

 

Pada Tabel 2, yaitu penyembuhan luka 

sayat sebelum dan sesudah pada kelompok 

eksperimen, serta penyembuhan luka sayat 

sebelum dan sesudah pada kelompok kontrol 

masing-masing diperoleh data tidak 

terdistribusi normal, sedangkan data luka 

sayat sebelum dilakukan perlakuan pada 

kelompok kontrol terdistribusi normal. 

Dengan demikian uji perbandingan 

penyembuhan luka sayat sebelum dan 

sesudah diberikan perlakuan dan tidak 

diberikan perlakuan dilakukan 

menggunakan statistik non parametrik, di 

mana uji perbandingan untuk sampel yang 

berpasangan menggunakan Wilcoxon Test. 

Selanjutnya data dilanjutkan dengan 
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menggunakan Wilcoxon Test. Hasil dari uji 

Wilcoxon Test dipaparkan pada Tabel 

berikut. 
 

Tabel 3. Hasil Pengujian Kondisi Luka Sayat Sebelum 

dan Setelah perlakuan Pada Kelompok Eksperimen 

dan Kelompok Kontrol 

Kelompok 
Rera

ta 

P-

Value 
Kesimpulan 

Eksp

erim

en 

Pretest 8.07 

0.001 
Bebeda 

Signifikan Posttest 0.27 

Kont

rol 

Pretest 7.47 
0.001 

Bebeda 

Signifikan Posttest 1.87 

 

Pada tabel 3 diperoleh p-value pada 

Eksperimen dan kontrol masing-masing 

sebesar 0.001 (<0.05), sehingga dapat 

dinyatakan bahwa terdapat perbedaan 

kondisi luka sebelum dan setelah pemberian 

zink oksida 13 % topikal pada kelompok 

eksperimen dan kelompok kontrol. 

 

Perbandingan kondisi luka setelah 

diberikan perlakuan 

Untuk mengetahui perbandingan ini 

dilakukan uji normalitas. Hasil dari uji 

normalitas disajikan dalam tabel berikut ini. 
 

Tabel 4. Pengujian Normalitas Data Kondisi Luka 

Setelah diberikan perlakuan 

Kelompok P-Value Kesimpulan 

Eksperimen 0.000 
Tidak terdistribusi 

normal 

Kontrol 0.004 
Tidak terdistribusi 

Normal 

 
Pada uji shapiro-wilk pada Tabel 4 

menunjukkan bahwa data selisih 

penyembuhan luka sayat sesudah diberikan 

perlakuan maupun tidak diberikan perlakuan 

tidak terdistribusi normal, dengan demikian 

uji perbandingan kondisi luka setelah 

diberikan perlakuan antara menggunakan 

Mann Whitney Test. Hasil dari uji Mann 

Whitney Test disajikan pada tabel berikut ini. 
 

Tabel 5. Hasil Uji Perbandingan Kondisi Luka Setelah 

diberikan perlakuan 

Kelompok 
Mean 

Rank 

P-

Value 
Kesimpulan 

Eksperimen 8.80 
0.000 

Berpengaruh 

Signifikan Kontrol 22.20 

 

Hasil pengujian menggunakan Mann 

Whitney Test yang disajikan pada Tabel 5 

diperoleh nilai signifikansi (P-value) sebesar 

0.000 (P<0.05). Dengan demikian dapat 

disimpulkan bahwa terdapat pengaruh 

pemberian zink oksida 13% topikal terhadap 

proses penyembuhan luka sayat pada tikus 

putih galur Wistar. 

 

DISKUSI 

Berdasarkan hasil penelitian pada 

Tabel 3 didapatkan keadaan luka sebelum 

dan setelah pemberian zink oksida 13 % 

topikal pada kelompok eksperimen 

menunjukkan perbedaan yang signifikan, hal 

ini dibuktikan dengan pengujian 

menggunakan Wilcoxon yang diperoleh  

angka signifikasi (P-value) sebesar 0.001 

dengan nilai rerata 8.07 pada kondisi luka 

sebelum perlakuan dan 0.27 pada kondisi 

luka setelah perlakuan. Sehingga terdapat 

penyembuhan luka yang baik setelah 

diberikan zink oksida 13 % topikal daripada 

sebelum diberikan zink oksida 13 % topikal 

pada kelompok eksperimen. Hasil 

pengamatan kondisi luka sebelum diberikan 
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zink oksida 13 % topikal pada kelompok 

eksperimen menunjukkan terjadinya proses 

awal penyembuhan luka dengan kondisi luka 

tampak indikator inflamasi ditandai dengan 

kemerahan dan edema pada sekitar tepi luka, 

perdarahan (Discharge), dan kedua tepi luka 

masih terbuka. Fase inflamasi berfungsi 

untuk mencegah infeksi pada luka.12 Telah 

dibuktikan bahwa zink oksida topikal 

mampu mempercepat diferensiasi monosit 

menjadi makrofag pada fase inflamasi. 

Dengan demikian, makrofag akan bekerja 

lebih cepat dalam pembersihan 

mikroba/debris.13 fase inflamasi dapat 

berlangsung hingga hari ke 3-4.14 Hasil 

pengamatan pada hari ketujuh setelah 

diberikan zink oksida 13 % topikal 

menunjukkan nilai skoring REEDA telah 

berkurang. Hal tersebut bisa lebih baik nya 

kondisi luka. Approximation merupakan 

indikator yang masih ada. Oleh karena itu, 

kesempurnaan dalam proses penutupan luka 

akan terjadi dengan merata. Sehingga 

berdasarkan analisis peneliti. dapat diketahui 

bahwa luka telah mencapai fase proliferasi 

yaitu proses penyembuhan luka. Fibrosat 

akan memicu luka menuju ke tengah yang 

awalnya berasal dari tepi di mana luka 

sedang mengalami kontraksi.15 Zink topikal 

mampu meningkatkan migrasi fibroblast 

dan mengoptimalkan angiogenesis.13 Hasil 

penelitian senada dengan Devita dkk yang 

memaparkan pemberian zink topikal 10 % 

terhadap luka insisi pada tikus Sprague 

Dawley jantan menunjukkan hasil yang baik 

berdasarkan gambaran histopatologi, yaitu 

diketahui pada hari kelima jumlah leukosit 

menurun dan terdapat proses menutupnya 

lapisan dermis dan epidermis.16 

 Hasil penelitian pada Tabel 3 pada 

kelompok kontrol memaparkan perbedaan 

yang signifikan, hal ini dibuktikan dengan 

pengujian menggunakan Wilcoxon yang 

diperoleh angka signifikasi (P-value) 

sebesar 0.001 dengan nilai rerata 7.47 pada 

kondisi luka sebelum perlakuan dan 1.87 

pada kondisi luka setelah perlakuan pada 

kelompok kontrol. Sehingga terdapat 

perbedaan kondisi luka sebelum dan setelah 

perlakuan pada kelompok kontrol. Hasil 

pengamatan kondisi luka sebelum perlakuan 

pada kelompok kontrol menunjukkan 

terjadinya proses awal penyembuhan luka 

dengan kondisi luka tampak indikator 

perdarahan bawah kulit ditandai dengan 

bercak ungu kehitaman di tepi luka 

(echymossis), perdarahan (Discharge), 

kedua tepi luka masih terbuka, serta tampak 

inflamasi yang ditandai oleh kemerahan dan 

edema. Sedangkan, hasil pengamatan pada 

hari ketujuh pada kelompok kontrol 

menunjukkan hasil skoring REEDA masih 

bernilai 1-5 yang berarti penyembuhan luka 

dengan tingkat sedang. Proses penyembuhan 

luka bisa berlangsung sampai berbulan-

bulan bahkan bertahun-tahun. Namun, 

proses penyembuhan luka bisa berlangsung 

lebih cepat ataupun lebih lambat.17 Hal ini 

karena penyembuhan luka dipengaruhi oleh 

berbagai faktor antara lain rasa stres, 

hormon, usia, infeksi, oksigenase jaringan, 

serta nutrisi.18  

Hasil penelitian pada Tabel 5 

menunjukkan Hasil pengujian menggunakan 

Mann-Whitney diperoleh angka signifikasi 
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(P-value) sebesar 0.000 (p < 0.05). Sehingga 

terdapat perbedaan kondisi luka setelah 

pemberian zink oksida 13 % topikal antara 

kelompok perlakuan dan kontrol. Hasil 

penelitian yang telah dilakukan 

menunjukkan bahwa terdapat pengaruh 

pemberian zink oksida 13 % topikal 

terhadap proses penyembuhan luka sayat 

pada tikus putih galur Wistar, setelah 

dibuktikan dengan uji perbandingan 

menggunakan Wilcoxon dan Mann-Whitney. 

Selain itu, pada penelitian ini 

diperoleh luka sayat setelah diberikan zink 

oksida 13% topikal, 73.3% diantaranya 

dinyatakan sembuh total dan 26.7% lainnya 

sembuh dengan tingkat sedang. Sedangkan 

luka sayat yang tidak diberikan zink oksida 

13% topikal semuanya (100%) dinyatakan 

sembuh dengan tingkat sedang. 

Dapat diketahui hasil penelitian 

senada oleh penelitian di Universitas 

Louisville, Kentucky, di mana penelitian 

tersebut membandingkan hasil 

penyembuhan luka eksisi pada dua 

kelompok yaitu 44 pasien yang diobati 

dengan balutan standar medis dan 36 pasien 

yang diobati dengan balutan yang 

mengandung zink oksida. Sebanyak 91,7 % 

pasien yang menerima balutan zink oksida 

sembuh total, sedangkan hanya 65,9 % 

pasien yang menerima balutan standar medis 

sembuh.10  Penelitian lain membuktikan 

bahwa pemberian zink secara topikal 

mampu meningkatkan jumlah fibroblas pada 

penyembuhan ulkus traumatikus pada 

hewan coba. Oleh karena itu, pada hewan uji 

coba pada kondisi diabetes bisa dengan 

cepat dalam proses penyembuhan.11  

Fungsi zink dapat dikelompokkan 

menjadi tiga kategori, yaitu katalitik 

(sebagai kofaktor untuk berbagai enzim), 

regulasi (dalam respons imun, penyembuhan 

luka, sintesis protein, sintesis DNA, dan 

berpartisipasi dalam pembelahan sel), dan 

struktural (terlibat dalam sintesis kolagen).19 

Zink topikal memainkan peran penting 

dalam mengatur fase proses penyembuhan 

luka, seperti, pada fase inflamasi, fase 

proliferasi, dan fase remodeling.20  

Pada fase inflamasi, saat terjadi luka, 

monosit bermigrasi ke jaringan yang 

mengalami cedera yang dimana mereka 

menempel pada sel endotel, masuk ke 

jaringan dan berdiferensiasi menjadi 

makrofag yang mampu membersihkan 

patogen/jaringan yang rusak. Telah 

ditunjukan bahwa pemberian zink oksida 

topikal menghasilkan peningkatan adhesi 

monosit. Zink dapat berkontribusi dalam 

me-modulasi diferensiasi monosit menjadi 

makrofag M1 atau makrofag M2. Makrofag 

M1 penting untuk proses awal inflamasi dan 

pembersihan mikroba/debris, sementara 

makrofag M2 berperan dalam 

remodeling/perbaikan jaringan 

selanjutnya.13  

Selanjutnya pada fase proliferasi 

Selama penyembuhan luka, penting untuk 

mengatasi peradangan dan memulai re-

epitelisasi, proses di mana sel-sel epitel 

mengalami pertumbuhan dan perkembangan 

untuk mengisi kembali jaringan yang terluka 

untuk penutupan luka. Selama re-epitelisasi, 

terjadi proliferasi dan migrasi dari 

keratinosit, fibroblast,sel epitel dan sel 

endotel. Pemberian zink topikal mampu 
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meningkatkan proses re-epitelisasi, migrasi 

fibroblast yang dimediasi oleh ROS, dan 

mengoptimalkan angiogenesis. Sekitar dua 

atau tiga hari setelah terjadi luka, fibroblast 

mulai memasuki luka, menandai permulaan 

fase proliferasi jaringan. fibroblast akan 

bermigrasi ke daerah luka yang akan 

menghasilkan kolagen/matriks ekstraseluler 

untuk mengisi kavitas luka. Kolagen 

berfungsi untuk mengatur migrasi epitel, 

keratinosit, dan mikrovaskular menuju 

lokasi cedera untuk menutup luka. Salah satu 

pengatur utama deposisi matriks 

ekstraseluler adalah TGF-B (Transforming 

Growth Factor Beta).13  TGF-B  merupakan 

penyekresian dari protein yang dimana 

terdapat regulasi pada non aktif dari 

beberapa sel, diferensiasi, dan poliferasi.21,22 

TGF-B berperan dalam produksi protein 

matriks ekstraseluler, salah satunya yaitu 

kolagen. Faktor transkripsi untuk TGF-B 

disebut juga dengan SMAD.21 Zink adalah 

kofaktor penting untuk SMAD sehingga 

memainkan peran utama dalam 

pembentukan jaringan granulasi.13 

Kemudian pada fase remodeling 

Matriks ekstraseluler (ECM ) terdiri dari 

molekul kompleks seperti kolagen, laminin, 

fibronektin, dan proteoglikan. ECM 

berfungsi sebagai migrasi seluler, epitelisasi, 

adhesi dan kontraksi luka. Salah satu enzim 

yang penting untuk perbaikan luka 

epidermis adalah matrix 

metalloproteinase (MMP). MMP adalah 

enzim utama yang berfungsi untuk degradasi 

ECM. Kulit manusia yang memiliki 

epidermis, MMP berfungsi dalam men-

degradasi kolagen tipe III diubah jadi 

kolagen tipe I. Dalam proses penyembuhan 

luka, MMP memiliki peran penting seperti, 

melisiskan matriks ekstraseluller (ECM) 

yang rusak, Remodelling matriks ekstra 

seluler bekas luka, dan membantu proses 

migrasi sel epidermis. Zink diperlukan untuk 

meningkatkan kinerja dari MMP 

dikarenakan zink merupakan kofaktor  

MMP.2,13 

KESIMPULAN 

Kesimpulan dari penelitian yang 

dilakukan adalah terdapat pengaruh 

pemberian zink oksida 13 % topikal 

terhadap proses penyembuhan luka sayat 

pada tikus putih galur Wistar. 

Pada Penelitian ini memiliki beberapa 

keterbatasan yaitu peneliti tidak dapat 

memantau tikus setiap saat di tempat 

penelitian. Akibatnya, terdapat 2 ekor tikus 

yang mati saat penelitian berlangsung 

dengan kemungkinan disakiti oleh tikus 

lainnya. Melalui artikel ini, peneliti ingin 

menyampaikan saran kepada penelitian 

selanjutnya diharapkan dapat menyediakan 

lebih banyak kandang untuk hewan coba 

penelitian dengan menempatkan 1-2 hewan 

coba pada satu kandang agar tidak terjadi 

hal-hal yang tidak diinginkan seperti, hewan 

coba yang menyakiti satu sama lain. 
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