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ABSTRACT

Background: Breast cancer is higest of women. One of the breast cancer of angiogenesis, is the
ability of tumor cel to provide new vascular from endhothelium vascular. Angiogenesis have regulated by
Growth Factor (GF). VEGF is potensial growth factor on angiogenesis. The aim of this study was to the
associated of polymorphismgen VEGF 936 C/T wit incidence breast cancer. Methods: A case-control study has
been conducted in laboratorium microbiology medicine faculty sriwijaya university Palembang on 30 july- 07
august 2012. There were 60 samples recruited and devided into two groups, cases were 30 and control wer 30
samples. Genotype analyze use PCR-RFLP ang chi-square @ =0,05. Result: No significant of respondence
characteristic from cases and control. Genotipe frequency on case group : CC 60,0%, CUTT 40,0% and control
group CC 80,0% , CT/TT 20,0%. Alel frekuency cases C 80,0%, T 20,0% and control C 90,0%, T 10,0%.
Conculsion : no significant of polymorphism gen VEGF with incidence breast cancer .
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PENDAHULUAN

Kanker payudara merupakan kanker yang
su’mgtajadipa:hwanita.Padamhunzowterdapat
126 kasus kanker payudara dari tiap 100.000
popuhnwmdlkumahSak:ltKankchhmmm
(Lubis, 2010)

Salah satu faktor yang
mempengaruhi pertumbuhan kanker payudara
adalah angiogenesis. Angiogenesis merupakan

kmpmnlﬂmmmkmembentuksum
pembuluh darah baru yang berasal dari endotelium
vaskularisasi yang telah ada Angiogenesis
diregulasi oleh berbagai Growth Factor (Gl_’).

akibat adanya proses angiogenesis yang diinisiasi
oleh gen VEGF (Krippl ef al.,2003).

BAHAN DAN CARA

Penelitian ini merupakan  penelitian
observasional analitik. Pelaksanaan penelitian
dengan  pemeriksaan laboratorium  dengan
pendekatan studi kasus kontrol (case-control).

Penelitian ini dilakukan di Laboratorium
Mikrobiologi Rumah Sakit Dr. Mohammad Hoesin
Palembang Propinsi Sumatera Selatan bekerjasama
dengan bagian Bedah Rumah Sakit Dr. Mohammad
Hoesin Palembang. Pada bulan Juli 2012 sampai

histopato

darah (setelah kelompok kasus telah terdiagnosis
berdasarkan hasil PA) dan Kelompok Kontrol:Pasien
yang didiagnosis bukan kanker payudara Bersedia

dilakukan pengambilan darah (setelah kelompok
kasus telah terdiagnosis berdasarkan hasil PA)
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Kriterin Eksklusi pada kelompok kasus dan
kontrol dalam penelitian ini adalah : Pasien yang
terdiagnosa lebih dari satu keganasan (neoplasma)
dan Pasien yang tidak bersedia atau menolak ikut
serta dalam penelitian.

parameter yang diteliti adalah adanya genotip
dan distribusi alel polimorfisme gen VEGF 936
C/T pada kelompok kanker payudara.

Semua data dianalisa dengan menggunakan
program SPSS 5.0 for Windows untuk menilai
distribusi, frekuensi genotip dan alel 6p21.3. gen
VEGF 936 C/T reseptor pada kelompok kasus dan
kelompok kontrol dan U ntuk mengetahui hubungan
polimorfisme gen VEGF 936 C/T dengan kanker

payudara menggunakan uji X? (Chi-square). Odds
ratio (OR) dengan batas kepercayaan 95% dan a =
0,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Produk hasil PCR, berupaamplikon, dievaluasi
untuk membuktikan keberhasilan ekstraksi DNA
yang telah dilakukan. Proses evaluasi dilakukan
dengan cara elektroforesis melalui media gel
agarose konsentrasi 2% yang mengandung etidium
bromide selama 45 menit. Hasil elektroforesis
kemudian divisualisasi dengan menggunakan sinar
ultraviolet dan dibaca pada monitor komputer. Hasil
PCR gen VEGF terlihat pada posisi 198 bp sepertl
pada gambar berikut ini.
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Gambar 1.
Visualisasi elektroforesis hasil ekstraksi/isolasi
DNA dan PCR gen VEGF terlihat pada posisi 198
bp pada media gel agarose 2,5% yang mengandung
ethidium bromide.

Polimorfisme gen VEGF 936C/T  akan
tervisualisasi dengan menggunakan sinar ultra
violet, terlihat 3 variasi genotip hasil pemotongan
enzim restriksi Nlalll terhadap produk ekstraksi /
isolasi DNA, yaitu:

1) Gambaran | pita yaitu pada 198 bp berarti
amplikon (hasil isolasi DNA yang sudah di
PCR) tidak terjadi pemotongan oleh enzim
Nlalll pada kedua alel berarti amplikon
tersebut mengandung genotip homozigot
CC.

2)  Gambaran 2 pita yaitu pada 114 bp dan 84

3

3)

—ﬂ——-—

———

bp berarti amplikon yang direstriksi terjaq;
pemotongan oleh enzim Nlalll pada kedys,
alel berarti genotip homozigot T1
(;ambaran 3 pita yaitu pada 198 bp, 114 by
dan 84 bp berart] amplikon yang direstriks;
terjadi pemotongan pada satu alel dan tidak
terjadi pemotongan pada alel pasangannys
berarti genotip Yyang terkandung adalak
heterozigot CT.
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Gambar 2. Analisis RFLP polimorfisme Gen

VEGF 936 C/T

KESIMPULAN

tJ

Ada hubungan karakteristik sosiodemograf
yaitu umur dan status menopause dengan
kejadian kanker payudara

Distribusi genotif CC sebesar 70%, genotipe
CT sebesar 30% dan tidak ditemukan genotipe
TT dan distribusi alel T sebesar 15,0% dan
alel C sebesar 85%. Serta

Tidak ada hubungan polimorfisme gen VEGF
936 C/T dengan kejadian kanker payudara

SARAN

Diperlukan penelitian lebih lanjut terhadap

polimorfisme lain pada gen VEGF antara lain ; Gen
VEGF 460T dan 450C agar dapal dibandingkan
peran gen VEGF 936 C/T pada kejadian kanker
payudara secara menyeluruh
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