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RINGKASAN 

Pengaruh Intake Oral Mikroplastik Low Density Polyethylene Terhadap 

Nekrosis dan Degenerasi Lemak Sel Hepatosit Rattus Norvegicus Strain 

Wistar 

Adinda Putri Studytasari 

1523019067 

Saat ini sampah plastik telah menjadi permasalahan global, sehubungan 

dengan penggunaannya dalam jumlah besar menyebabkan peningkatan produksi 

plastik dunia. Plastik kemasan tersebut terbuat dari jenis plastik Low Density 

Polyethylene (LDPE). LDPE dikenal dengan sifatnya yang fleksibel dan mudah 

dibentuk. Namun jenis plastik ini merupakan bahan plastik yang paling sulit terurai. 

Mikroplastik yang berasal dari jenis plastik low density polyethylene merupakan 

jenis plastik yang paling banyak ditemukan  di masyarakat. Low density 

polyethylene memiliki ketahanan kimia yang sangat tinggi, sehingga sangat sulit 

untuk terdegradasi oleh mikroorganisme. Plastik jenis low density polyethylene 

hanya bisa terdegradasi hingga menjadi ukuran yang lebih kecil dan tidak bisa 

terdegradasi secara sempurna oleh mikroorganisme. Data sampah plastik pada 

tahun 2016 hingga 2019 menyatakan bahwa plastik kemasan yang terbuat dari low 

density polyethylene merupakan sampah plastik yang paling banyak ditemukan. 

Mikroplastik yang telah masuk ke dalam tubuh kemudian diserap di traktus 

gastrointestinal dan masuk ke dalam sirkulasi yang kemudian terdistribusi ke organ 

tubuh lainnya. Penyerapan mikroplastik pada lumen saluran pencernaan melalui 

persorpsi paraseluler yang merupakan suatu proses mekanis pada partikel padat, 

yang bertujuan agar partikel tersebut mampu melewati celah pada epitel selapis 

tunggal yang terdapat pada ujung vili saluran pencernaan untuk selanjutnya masuk 

ke dalam sistem peredaran darah dengan sel dendritik kemudian terdistribusi ke 

jaringan sekunder, seperti hati. Darah yang telah membawa mikroplastik dari vena 

mesenterika pada segmen usus kemudian menuju hati melalui vena porta hepatika. 

Mikroplastik didalam tubuh dianggap sebagai benda asing dan memiliki sifat yang 

toksik. Hal ini  menyebabkan jejas terhadap sel-sel dalam tubuh terutama sel 

hepatosit di hati sebagai organ detoks pertama dalam sistem pertahanan tubuh.   

Penelitian ini bertujuan untuk menjelaskan hubungan pemberian 

mikroplastik oral dengan degenerasi lemak dan nekrosis hepatosit pada Rattus 

Norvegicus Strain Wistar. Penelitian ini adalah penelitian eksperimental dan 

menggunakan desain post-test only control group design. Terdapat 54 ekor rattus 

norvegicus strain wistar jantan berusia 2-3 bulan dengan berat sekitar 150±20 gram 

dalam kondisi sehat. Hewan coba dibagi kedalam 1 kelompok kontrol dan 5 

kelompok eksperimen dengan teknik random allocation. Setiap kelompok diberi 

dosis mikroplastik yang berbeda mulai dari 0,0375 mg/hari hingga 0,6mg/hari. 
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Paparan mikroplastik diberikan selama 90 hari secara peroral. Mikroplastik yang 

berbentuk serbuk dilarutkan kedalam air kemudian diberikan secara peroral 

menggunakan bantuan sonde. Kelompok kontrol tidak diberikan paparan 

mikroplastik, namun tetap diberikan air menggunakan bantuan sonde untuk 

memberikan stres yang sama dengan kelompok eksperimen. Penelitian dilakukan 

di Laboratorium Hewan Fakultas Farmasi, Laboratorium Penelitian Fakultas  

Farmasi Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya, Rumah Sakit Umum 

Daerah Kabupaten Jombang serta Laboratorium Patologi Anatomi Fakultas 

Kedokteran Hewan Universitas Airlangga Surabaya. 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui korelasi pemberian paparan 

mikroplastik secara peroral dengan sel hepatosit yang mengalami degenerasi lemak 

dan nekrosis. Kelompok eksperimen diberi paparan mikroplastik jenis Low Density 

Polyethylene berukuran ≤ 20 μm yang berasal dari bahan baku plastik buangan yang 

mengalami degradasi alamiah kemudian dihancurkan menggunakan Fomac Miller 

FCT-Z100 lalu diayak menggunakan mesh ukuran 800 (berpori 18 mikron) yang 

diperoleh dari laboratorium penelitian Fakultas Farmasi Universitas Katolik Widya 

Mandala. Perlakuan pemberian paparan mikroplastik terhadap tikus diberikan 

selama 90 hari, setelah 90 hari tikus dianestesi menggunakan diethyl ether 

kemudian mengeuthanasia tikus dengan cara cervical dislocation. Tikus yang telah 

dipastikan tidak ada tanda-tanda kehidupan kemudian dilakukan pembedahan 

abdomen untuk mengambil organ hati lalu dibuat sediaan histopatologi untuk 

diamati sel normal, sel yang mengalami degenerasi lemak, dan sel nekrosis. Hasil 

pemeriksaan histopatologi degenerasi lemak dan nekrosis dianalisis menggunakan 

uji korelasi Spearman. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat 

hubungan antara pemberian dosis mikroplastik dengan degenerasi lemak sel 

hepatosit. Sedangkan, hasil penelitian hubungan antara pemberian dosis 

mikroplastik dengan nekrosis sel hepatosit menunjukkan hasil yang signifikan yang 

menunjukkan terdapat hubungan antara keduanya. Berdasarkan hasil penelitian 

yang telah dilakukan dapat diambil kesimpulan bahwa terdapat hubungan antara 

gambaran mikroskopik nekrosis sel hepatosit organ hati Rattus norvegicus strain 

wistar setelah pemberian intake mikroplastik low density polyethylene per oral 

selama 90 hari. Tidak terdapat hubungan antara gambaran mikroskopik sel 

degenerasi lemak hepatosit organ hati Rattus norvegicus strain wistar setelah 

pemberian intake mikroplastik low density polyethylene per oral selama 90 hari. 

Peneliti menyarankan untuk penelitian selanjutnya, dilakukan analisis 

terhadap fungsi hati dengan cara melakukan pemeriksaan SGOT dan SGPT dengan 

sediaan darah hewan coba serta dilakukan analisis terhadap makanan dan minuman 

yang diberikan ke hewan coba agar tidak terdapat kontaminasi mikroplastik. 
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ABSTRAK 

Pengaruh Intake Oral Mikroplastik Low Density Polyethylene Terhadap 

Nekrosis dan Degenerasi Lemak Sel Hepatosit Rattus Norvegicus Strain 

Wistar 

Adinda Putri Studytasari 

1523019067 

Latar Belakang: Mikroplastik dianggap sebagai agen toksik di dalam tubuh 

manusia. Low Density Polyethylene (LDPE) memiliki ketahanan kimia yang sangat 

tinggi, sehingga sangat sulit untuk didegradasi oleh mikroorganisme. Plastik LDPE 

terdegradasi menjadi ukuran yang lebih kecil dan tidak dapat terurai sempurna oleh 

mikroorganisme. Kemasan plastik berbahan LDPE merupakan sampah plastik yang 

paling banyak ditemukan. Mikroplastik dapat menyebabkan cedera sel, terutama 

sel di hati sebagai organ utama untuk detoksifikasi. Mikroplastik menginduksi 

Reactive Oxygen Species(ROS) yang menyebabkan stres oksidatif. Paparan 

mikroplastik yang terlalu lama menyebabkan sel tidak mampu mengatasi efek 

toksik dan proses berlanjut memicu degenerasi lemak dan nekrosis sel. Tujuan: 

Penelitian ini bertujuan untuk menjelaskan hubungan pemberian mikroplastik oral 

dengan degenerasi lemak dan nekrosis hepatosit pada hewan coba. Metode: Empat 

puluh dua ekor tikus Wistar dilibatkan dan ditempatkan dalam satu kelompok 

kontrol dan lima kelompok eksperimen. Kelompok eksperimen diberikan paparan 

mikroplastik mulai dari 0,0375 mg/hari hingga 0,6 mg/hari selama 90 hari. Hasil: 

Degenerasi lemak dan nekrosis diamati menggunakan mikroskop cahaya dengan 

pewarnaan hematoksilin-eosin. Ada korelasi yang signifikan antara asupan oral 

mikroplastik dan nekrosis hepatosit (p<0,05). Semakin tinggi dosis paparan, 

semakin banyak nekrosis hepatosit. Sebaliknya, tidak ada korelasi antara paparan 

mikroplastik dan degenerasi lemak. Menelan mikroplastik menyebabkan nekrosis 

hepatosit. Simpulan: Asupan mikroplastik LDPE dengan ukuran <20 µm secara 

oral selama 90 hari pada tikus wistar menyebabkan cedera hepatoseluler. 

Berdasarkan gambaran histopatologi, nekrosis hepatosit lebih menonjol daripada 

degenerasi lemak hepatosit. 

Kata kunci: Degenerasi lemak, Hepatosit, Polietilen densitas rendah, Mikroplastik, 

Nekrosis 



 

xv 

 

ABSTRACT 

Effect of microplastic oral intake on fatty degeneration and 

necrosis of hepatocytes in Wistar rats 

Background: In human’s body, microplastics are considered as toxic agents. Low 

density polyethylene(LDPE) has high chemical resistance, making it difficult to be 

degraded by microorganisms. LDPE plastic would degrade to a smaller size and 

could not be completely degraded by microorganisms. Plastic packaging made from 

LDPE is the most commonly found plastic waste. Microplastics may cause cell injury, 

especially cells in the liver as the primary organ for detoxification. Microplastic induce 

reactive oxygen species which leads to oxidative stress. Prolonged exposure of 

microplastics leads cells unable to cope with the toxic effects. Furthermore, this process 

triggers fatty degeneration and necrosis. Objective: This study aims to explain the 

correlation between microplastics oral intake with fatty degeneration and necrosis of 

hepatocytes in animal model. Methods: Forty-two Wistar rats were involved and 

assigned into one control and five experimental groups. The experimental groups given 

microplastic exposure starting from 0.0375 mg/day to 0.6 mg daily for 90 days. 

Results: Fatty degeneration and necrosis were observed using a light microscope with 

hematoxylin eosin staining. There was a significant correlation between microplastic 

oral intake and hepatocyte necrosis (p<0.05). The higher the exposure dose, the more 

hepatocyte necrosis. In contrast, there was no correlation between microplastic 

exposure and fatty degeneration. Ingestion of microplastics leads to hepatocyte 

necrosis. Conclusion: Oral intake of LDPE microplastics with <20 µm in size for 

90 days in wistar rats leads to hepatocellular injury. Based on histopathological images, 

hepatocyte necrosis was more prominent than hepatocyte fatty degeneration.  

Keywords: Fatty degeneration, Hepatocyte, Low density polyethylene, Microplastics, 

Necrosis 


