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Abstract— Pap smear merupakan pemeriksaan yang dilakukan untuk mendeteksi kanker serviks uteri. Pemeriksaan
Pap smear menggunakan bahan swab yang harus difiksasi sebelum pewarnaan Papanicolaou. Fiksasi memegang
peranan penting untuk menghasilkan preparat yang baik dan adekuat. Saat ini fiksasi standar untuk Pap smear adalah
dengan perendaman preparat menggunakan alkohol 96%. Banyak upaya yang dilakukan untuk memperoleh metode
fiksasi yang lebih praktis atau sederhana, tetapi tetap mempertahankan kualitas preparat Pap smear. Penelitian ini
bertujuan membandingkan fiksasi metode perendaman dan penyemprotan alkohol 96% terhadap morfologi sel
preparat pap smear yang diwarnai papanicolaou. Jenis penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratorium
yaitu yang membandingkan proses preanalitik fiksasi preparat apusan Pap smear metode penyemprotan dengan
perendaman. Sampel ini diperoleh dari 49 orang pasien wanita, masing masing pasien diambil 2 preparat Pap smear,
kemudian 1 preparat difiksasi dengan alkohol 96% metode penyemprotan dan 1 preparat yang lain difiksasi dengan
alkohol 96% metode perendaman, lalu dilakukan pewarnaan Papanicolaou. Data hasil pemeriksaan sampel diuji
dengan uji statistic program SPSS.

Kata Kunci— Pap smear, fiksasi Alkohol 96%, Papanicolaou, penyemprotan, perendaman.

I. PENDAHULUAN

Pap smear merupakan pemeriksaan yang dilakukan untuk mendeteksi kanker rahim. Deteksi dini dengan Pap smear
yang diperkenalkan pertama kali oleh seorang ahli Patologi bernama Dr. George N. Papanicolaou (1832-1962) dapat
menurunkan angka kesakitan dan kematian akibat kanker serviks. Teknik fiksasi juga sangat mempengaruhi kualitas
dari preparat Pap smear (Fatmasari, 2017).

Fiksasi memegang peranan penting untuk menghasilkan hasil yang adekuat. Tanpa fiksasi yang tepat, sel akan lisis
dan tidak bisa terbaca. Untuk membuat suatu sediaan yang baik, sel dan jaringan yang akan diamati diharapkan sangat
mirip dengan kondisi ketika sel masih hidup. Mekanisme kerja dari fiksasi pada dasarnya adalah mengawetkan bentuk
sel dan organel sehingga mendekati bentuk ketika masih di tubuh (Khristian & Inderati, 2017).

Fiksasi ideal yang disarankan untuk apusan serviks vagina adalah alkohol 96 %. Keterlambatan fiksasi atau cara fiksasi
yang tidak tepat dapat menyebabkan munculnya/adanya artefak yang dapat mengganggu proses pemeriksaan
mikroskopis. Fiksasi yang tepat merupakan langkah kunci dalam persiapan apusan serviks, karena memastikan bahwa
sel dapat terwarnai dengan baik dan terlihat jelas untuk analisis mikroskopis langsung atau untuk evaluasi ulang di
masa mendatang (Wiastini et al., 2019).
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Secara umum metode fiksasi standar untuk preparat apusan/Pap smear yang dilakukan di laboratorium adalah dengan
fiksasi basah menggunakan metode perendaman objek glass yang berisi apusan serviks dengan alkohol 96% selama
minimal 30 menit (Ajileye et al., 2021). Beberapa penulis menyatakan bahwa dalam situasi khusus untuk
mempermudah dan mempercepat proses fiksasi dapat digunakan cara atau alternatif lain yang lebih efektif dan efisien.
Alternatifnya adalah menggunakan salah satu semprotan fiksatif yang berbasis alkohol 96%. Metode fiksatif ini
dilakukan dengan cara menyemprotkan cairan fiksasi tersebut ke permukaan objek glass yang sudah berisi apusan
serviks berjarak 10-15 cm dari obyek glass tersebut sebanyak 2-4 kali semprot (Lestari, 2017).

Selain metode fiksasi, tahapan yang penting dalam pembuatan preparat sitologi adalah staining. Staining merupakan
proses pewarnaan sel/jaringan, dimana kualitas pewarnaan juga dipengaruhi oleh metode fiksasi. Pewarnaan bertujuan
untuk memudahkan pengamatan menggunakan mikroskop dan membedakan bagian-bagian jaringan yang akan
diamati seperti sel, sitoplasma dan lain-lain. Pewarnaan rutin yang dipakai untuk preparat Pap smear di laboratorium
adalah pewarnaan Papanicolaou. Dalam penelitian ini pewarnaan yang akan digunakan adalah Hematoxyilin, Orange
G-6 (OG) dan Eosin Azur-50 (EA-50). Pada tahap pewarnaan digunakan waktu yang berbeda-beda antara satu proses
dengan proses lainnya (Nagsyabandi, 2022).

II. METODOLOGI DAN PROSEDUR

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratorium yaitu sebuah penelitian yang membandingkan proses
preanalitik metode fiksasi preparat apusan Pap smear antara fiksasi penyemprotan alkohol 96% dibandingkan dengan
fiksasi metode standar yang digunakan di laboratorium yaitu dengan perendaman alkohol 96%. Disini yang
dibandingkan adalah kualitas morfologi sel hasil pewarnaan Papanicolaou terhadap preparat Pap smear dari ke 2
metode fiksasi tersebut.

Bagan rancangan penelitian dapat dilihat pada Gambar 4.1.

@— KP1
@ — kP2

Keterangan:

S = Sampel preparat apusan serviks uteri

S| = Sampel preparat apusan serviks uteri kelompok |

Sl = Sampel preparat apusan serviks uteri kelompok Il
KP1 = Kelompok fiksasi alkohol 96% metode penyemprotan
KP2 = Kelompok fiksasi alkohol 96% metode perendaman
01 = Kualitas morfologi sel

Q2 = Kualitas morfologi sel
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I11. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1 Analisis Deskriptif

Analisis deskriptif meliputi rerata (mean), minimum dan maksimum pada variabel umur. Umur termuda pasien yang
ikut Pap smear adalah 23,0 tahun dan pasien tertua adalah 74,0 tahun dengan rerata 45,27+10,42 tahun.

Pada penelitian ini, kualitas hasil mikroskopis morfologi sel yang diklasifikasikan menjadi 4 kategori awal yaitu
optimal, baik, cukup dan kurang. Kemudian dikelompokkan lagi menjadi 2 kategori yaitu baik-optimal dan cukup-
kurang, seperti yang ditunjukkan pada Gambar 5.1 sebagai berikut:
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Gambar 3.1 Perbandingan Kualitas Morfologi Sel Dengan Fiksasi Alkohol 95% Antara Metode Penyemprotan
Dibandingkan Dengan Metode Perendaman Pada Preparat Pap Smear Yang Diwarnai Papanicolaou.

Dari gambar diagram diatas dapat dilihat hasil mikroskopis kualitas morfologi sel dengan fiksasi alkohol 95% metode
perendaman preparat Pap smear yang diwarnai Papanicolaou pada kelompok kategori baik-optimal menunjukkan
proporsi yang lebih besar yaitu sebanyak 48 preparat dibandingkan dengan kualitas hasil mikroskopis dengan fiksasi
alkohol 95% metode penyemprotan yaitu sebanyak 38 preparat. Pada kualitas hasil mikroskopis morfologi sel dengan
fiksasi alkohol 95% metode perendaman preparat Pap smear yang diwarnai Papanicolaou pada kelompok kategori
cukup-kurang hanya ditemukan 1 preparat, sedangkan pada metode penyemprotan kategori cukup-kurang ditemukan
11 preparat.

Preparat diklasifikasikan kategori optimal, karena menunjukkan detail sitoplasma jelas, seperti cyanofilia, orangefilia,
eosinophilia, kontur membran dan granulasi sitoplasma (keratohyalin, nucleoprotein) serta granulasi nukleus
(kromatin, kontur membran nukleus) tampak jelas, seperti yang ditunjukkan pada Gambar 5.2.

Gambar 3.2 Hasil Mikroskopis Preparat Pap Smear Kategori Optimal. A. Kualitas hasil mikroskopis preparat Pap
smear dengan kategori optimal fiksasi metode perendaman (Papanicolaou, 400x). B. Kualitas hasil mikroskopis
preparat Pap smear dengan kategori optimal fiksasi metode penyemprotan (Papanicolaou, 400x).
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Preparat yang diklasifikasiskan kategori baik, karena ditemukan kromatin tampak buram rendah dan kejernihan
sianofilia, eosinophilia dan orangefilia (kepadatan lebih rendah) dan kesulitan dalam memvisualisasikan butiran
sitoplasma (keratohyalin, nucleoprotein), seperti yang ditunjukkan pada Gambar 3.3.

Gambar 3.3 Hasil Mikroskopis Preparat Pap Smear Kategori Baik. A. Kualitas hasil mikroskopis preparat Pap smear
dengan kategori baik fiksasi metode perendaman (Papanicolaou, 400x). B. Kualitas hasil mikroskopis preparat Pap
smear dengan kategori baik metode penyemprotan (Papanicolaou, 400x).

Preparat yang diklasifikasiskan kategori cukup, karena tidak terdapat detail butiran sitoplasma (keratohyalin,
nucleoprotein), kromatin buram, tidak adanya definisi kontur membran nukleus dan hampir tidak ada cyanofilia atau
orangefilia yang dapat diamati, seperti yang ditunjukkan pada Gambar 3.4.

Gambar 3.4 Hasil Mikroskopis Preparat Pap Smear Kategori Cukup. A. Kualitas hasil mikroskopis preparat Pap smear
dengan kategori cukup fiksasi metode perendaman (Papanicolaou, 400x). B. Kualitas hasil mikroskopis preparat Pap
smear dengan kategori cukup fiksasi metode penyemprotan (Papanicolaou, 400x).

Preparat yang diklasifikasiskan kategori kurang, karena terdapat urangnya diferensiasi nukleus dan sitoplasma dengan
hilangnya intensitas kejernihan sitoplasma cyanofilik, serta adanya kromatin yang sangat buram, tanpa definisi kontur
membran dan tidak adanya kejelasan dalam pewarnaan inti neutrofil dan butiran sitoplasma, seperti yang ditunjukkan
pada gambar 3.5.




Gambar 3.5 Hasil Mikroskopis Preparat Pap Smear Kategori Kurang. A. Kualitas hasil mikroskopis preparat Pap
smear dengan kategori kurang fiksasi metode perendaman (Papanicolaou, 400x). B. Kualitas hasil mikroskopis
preparat Pap smear dengan kategori kurang fiksasi metode penyemprotan (Papanicolaou, 400x).

3.2 Perbandingan Kualitas Morfologi Sel Dengan Fiksasi Alkohol 95% Antara Metode Penyemprotan

Dibandingkan Dengan Metode Perendaman Pada Preparat Pap Smear Yang Diwarnai Papanicolaou

Analisis kualitas morfologi sel diuji berdasarkan proporsi kualitas morfologi sel antara metode penyemprotan dan
perendaman. Hasil analisis kemaknaan dengan uji McNemar disajikan pada Tabel 3.1.

Tabel 3.1
Perbedaan Kualitas Morfologi Sel Dengan Fiksasi Alkohol 95% Antara Metode Penyemprotan
Dibandingkan Dengan Metode Perendaman Pada Preparat Pap Smear Yang Diwarnai Papanicolaou

Metode Perendaman

Kualitas o

Morfologi Sel  Bajk-Optimal ~ Cukup-Kurang Jumlah

n (%) n (%)
0,
Baik-Optimal 38 (77,6) 0(0,0) 38 (77,6%)
Metode

Penyemprotan 0,002

Cukup-Kurang 10 (20,4) 1(2,0) 11(22,4%)

Ket: Uji McNemar

Tabel 3.1 di atas, dengan analisis kemaknaan menggunakan uji McNemar menunjukkan bahwa nilai p = 0,002. Hal
ini berarti bahwa proporsi kualitas morfologi sel dengan fiksasi alkohol 95% antara metode penyemprotan dengan
metode perendaman berbeda secara bermakna (p<0,05). Proporsi kualitas morfologi sel dengan katagori baik-optimal
pada metode penyemprotan adalah 77,6% (38 dari 49 preparat), sedangkan proporsi kualitas morfologi sel katagori
baik-optimal pada metode perendaman adalah 98,0% (48 dari 49 preparat). Proporsi kualitas morfologi sel kategori
baik-optimal dengan metode perendaman 20,4% (10 preparat) lebih tinggi dibandingkan metode penyemprotan. Dari
48 sampel kategori baik-optimal pada kelompok fiksasi alkohol 95% metode perendaman, terdapat 10 preparat pada
kelompok fiksasi 95% penyemprotan menunjukkan kualitas cukup-kurang. Hal ini bisa disebabkan karena apusan
preparat terlalu tebal dan kurang merata, sehingga sel tidak terfiksasi dengan bagus. Terdapat 1 sampel menunjukkan
kategori yang cukup-kurang pada metode perendaman, ini disebabkan karena pada apusan preparat tersebut terlalu
banyak mengandung darah, sehingga dapat mengaburkan jenis sel pada Pap smear.

V. KESIMPULAN

4.1 Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian ini, dapat disimpulkan bahwa:

Temuan penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan bermakna antara kualitas morfologi sel dengan fiksasi
alkohol 95% metode penyemprotan dibandingkan dengan metode perendaman pada preparat pap smear yang diwarnai
Papanicolaou.

4.1 Saran

Berdasarkan evaluasi pada kasus yang menunjukkan hasil cukup-kurang pada fiksasi alkohol 95% metode
penyemprotan dengan apusan yang tebal atau pun kurang merata, metode lain yang dapat dilakukan adalah dengan
melakukan penyemprotan yang berulang pada sediaan Pap smear tersebut. Sehingga perlu dilakukan penelitian lebih
lanjut untuk mempertahankan kualitas preparat Pap smear metode penyemprotan yang digunakan dalam
mempertahankan hasil yang baik.
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