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ABSTRAK

Pendahuluan: Kebocoran apikal dianggap sebagai penyebab umum kegagalan endodontik.
Kebocoran dapat terjadi antara sealer dan gutaperca. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perbedaan
kebocoran mikro pada saluran akar dengan teknik pengisian single cone menggunakan dua sealer
berbeda, sealer berbahan dasar zinc oxide eugenol dan sealer berbahan dasar epoxy resin. Metode: Jenis
penelitian adalah analitik dengan desain eksperimental laboratorium. Obyek penelitian ini menggunakan
32 premolar rahang bawah. Objek dibagi secara acak menjadi 2 kelompok masing-masing terdiri dari 16
gigi. Kelompok | adalah pengisian saluran akar dengan sealer berbahan dasar zinc oksida eugenol dan
kelompok Il adalah pengisian saluran akar dengan sealer berbasis epoxy resin. Seluruh permukaan akar
dilapisi dengan dua lapis cat kuku kecuali apikal 1 mm dan direndam dengan larutan metilen biru 2% selama
1 minggu pada suhu 37°C. Penetrasi warna larutan biru metilen merupakan indikator kebocoran apikal.
Data penetrasi zat warna ke dalam saluran akar dianalisis menggunakan uji statistik chi-square. Hasil:
Kelompok sealer berbahan dasar epoxy resin memiliki kebocoran apikal yang lebih rendah dibandingkan
dengan perolehan saluran akar dengan sealer berbahan dasar zinc oxide-eugenol diuji dengan (p <0,05).
Simpulan: Kelompok sealer berbahan dasar epoxy resin memiliki kemampuan penutupan lebih baik dari
sealer berbahan dasar zinc oxide eugenol.

Kata kunci: Kebocoran apikal, zinc oxide eugenol sealer, epoxy resin-based sealer.

The difference of microleakage in the root canal filling with single cone technique
using a zinc oxide eugenol sealer and epoxy resin-based sealer

ABSTRACT

Introduction: Apical leakage is considered to be a common cause of endodontic failure. Leaks can
occur between the sealer and gutta-percha. This study was aimed to analyse the difference of microleakage
in the root canal filling with single cone technique using two different sealers, a zinc oxide eugenol sealer
and epoxy resin-based sealer. Methods: The research was analytical with an experimental laboratory
design. The object of this study was 32 mandibular premolars. Objects were randomly divided into two
groups, each consisted of 16 teeth. Group | was filled with a zinc oxide eugenol sealer and group Il was
filled with an epoxy resin-based sealer. The entire root surface was coated with two coats of nail polish
except for 1 mm apical and immersed in the 2% methylene blue solution for one week at 37°C. The colour
penetration of the methylene blue solution was an indicator of apical leakage. The colour penetration data
were analysed using the chi-square test. Results: The epoxy resin-based sealer group had lower apical
leakage compared to the zinc oxide eugenol-based sealer (p < 0.05). Conclusion: The epoxy resin-based
sealer has better sealing ability than the zinc oxide eugenol-based sealer.

Keywords: Apical leakage, zinc oxide eugenol sealer, epoxy resin-based sealer.
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PENDAHULUAN

Perawatan saluran akar merupakan salah
satu perawatan yang dilakukan dengan cara
mengambil seluruh jaringan pulpa yang terinfeksi
dari kamar pulpa dan saluran akar, kemudian
saluran akar dibersihkan, dibentuk dan diisi oleh
bahan pengisi saluran akar agar tidak terjadi infeksi
lebih lanjut."? Tahapan perawatan saluran akar
menurut tritunggal endodontik adalah preparasi
akses, preparasi saluran akar yang meliputi
sterilisasi serta infeksi, dan pengisian saluran akar.?

Faktor keberhasilan perawatan saluran
akar dipengaruhi oleh preparasi saluran akar dan
pengisian saluran akar yang hermetis.” Bahan
pengisi saluran akar terdiri dari dua macam yaitu
bahan inti berupa guttapercha dan sealer. Sealer
memiliki peran penting sebagai pengisi ruang
antara sealer dan bahan pengisi inti pada dinding
saluran akar yang menghasilkan penutupan sistem
saluran akar kedap cairan atau hermetis. Keadaan
ini diperlukan untuk mencegah adanya kebocoran
saluran akar yang dapat menimbulkan kontaminasi
bakteri sehingga ~menyebabkan kegagalan
perawatan saluran akar.*®

Penyebab umum kegagalan perawatan
saluran akar adalah pengisian saluran akar yang
tidak hermetis. Kebocoran dapat terjadi pada
apikal saluran akar dan dinding saluran akar.
Sealer saluran akar yang mudah terlarut dapat
mengakibatkan terbentuknya celah antara bahan
pengisi dan dinding saluran akar.*

Beberapa macam bahan sealer saluran
akar menurut Grossman’s adalah yang berbahan
dasar zinc oxide eugenol, epoxy resin, kalsium
hidroksida, ionomer kaca. Kriteria sealer ideal
menurut Grossman: mudah ditempatkan dalam
saluran akar, low shrinkage, bakteriostatik,
radioopak, tidak menyebabkan perubahan warna
gigi, tidak mengiritasi jaringan periapikal, mudah
dikeluarkan bila perlu perawatan ulang.?

Secara umum ada berbagai macam teknik
pengisian saluran akar yang menggunakan gutta-
percha. Teknik single cone merupakan teknik
pengisian saluran akar dengan cara menambahkan
satu buah gutta-percha ke dalam saluran akar
menggunakan instrumen yang telah dipanaskan?®

Menurut penelitian yang dilakukan oleh
Kumar® yang membandingkan antara sealer
berbahan dasar epoxy resin dan ZOE menunjukkan

tingkat kebocoran yang lebih rendah pada sealer
berbahan dasar epoxy resin. Hal ini sesuai dengan
penelitian Garg dkk’ yang menyatakan bahwa
sealer berbahan dasar epoxy resin memiliki
kemampuan penutupan (sealing) yang lebih baik
dibandingkan Metapex dan Zinc oxide eugenol.
Penelitian Shetty® menunjukkan hal yang berbeda,
yaitu kebocoran mikro paling rendah terjadi pada
sealer berbahan dasar ZOE dibandingkan dengan
sealer berbahan dasar epoxy resin. Hal ini sesuai
dengan penelitian Munirah® yang menyatakan
bahwa kekurangan dari sealer berbahan dasar
epoxy resin yaitu mengalami pengerutan yang
dapat menyebabkan terbentuknya celah pada
pengisian saluran akar.®®

Berbagai macam sealer saluran akar tersedia
secara komersil. Sealer berbahan dasar zinc
oxide eugenol dan epoxy resin dimasukkan dalam
penelitian ini, karena merupakan jenis yang paling
umum digunakan saat ini.° Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis perbedaan kebocoran mikro
pada saluran akar dengan teknik pengisian single
cone menggunakan dua sealer berbeda, sealer
berbahan dasar zinc oxide eugenol dan sealer
berbahan dasar epoxy resin.

METODE

Jenis penelitian merupakan analitik dengan
desain penelitian eksperimental laboratorium.
Penelitian dilakukan di Lab Konservasi Gigi FKG
UPDM(B) pada Januari 2020. Sampel pada
penelitian ini adalah 32 gigi premolar rahang bawah
sesuai dengan rumus Federer.

Sampel dipilih secara random dengan
perlakuan yang sama. Sampel dilakukan teknik
pengisian yang sama, yaitu teknik pengisian single
cone, namun dengan menggunakan 2 kelompok
sealer yang berbeda, yaitu sealer berbahan dasar
zinc oxide eugenol dan sealer berbahan dasar
epoxy resin.

Bahan serta alat pada penelitian ini adalah:
NaCl 0,9, NaOCI 2,5%, EDTA cair, paper point,
Gutta-percha point, Sealer ZOE, Sealer Epoxy
resin (AH plus), SIK, cat kuku transparan, larutan
biru metilen 2%, Larutan Asam nitrat 5, Alkohol 70,
96%, Bur intan bulat dan silindris, file NiTi rotary
ProTaper Gold (Sx, S1, S2, F1, F2 dan F3), file K
stainless steel no. 10, 15, 20 (Maillefer, Dentsply),
Endomotor, jangka sorong, wadah perendam
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sampel, inkubator 37°C, cakram karborundum,
mikroskop cahaya dengan pembesaran 40 kali.

Semua sampel direndam dalam larutan
NaCl 0.9%. Sampel dibagi menjadi 2 kelompok
yaitu teknik single cone dengan sealer ZOE dan
sealer berbahan dasar epoxy resin. Masing-
masing kelompok terdiri dari 16 gigi. Tiap kelompok
dilakukan preparasi akses menggunakan bur
akses kavitas bundar, kemudian dilanjutkan
dengan dilakukan preparasi dengan teknik crown
down menggunakan instrumen rotary Protaper
Gold. Panjang kerja ditentukan 1 mm lebih pendek
dari foramen apeks. Setiap pergantian alat diirigasi
dengan NaOCI 2,5% sebanyak 2 ml. Saluran akar
diirigasi dengan larutan EDTA 17% dan didiamkan
selama 1 menit. Saluran akar yang telah dipreparasi
dan diirigasi, dikeringkan dengan paper point dan
diaplikasikan sealer berbahan dasar epoxy resin
dan sealer ZOE dengan lentulo yang digerakkan
ke arah dinding saluran akar searah dengan jarum
jam. Saluran akar diisi dengan hanya menggunakan
guttapercha point/Master Apical Cone (MAC) yang
dimasukkan ke dalam saluran akar.

Kavitas ditutup tumpatan semen ionomer
kaca setelah selesai dilakukan pengisian. Semu%
sampel diinkubasi selama 24 jam pada suhu 37
C dalam inkubator guna menunggu sealer serta
tumpatan mengeras. Sampel dikeringkan dengan
semprotan udara, kemudian dipersiapkan untuk
evaluasi kebocoran mikro dengan cara melapisi
seluruh permukaan gigi dan akar dengan cat
kuku transparan, sebanyak 2 lapis, kecuali 1 mm
dari ujung apeks. Kemudian semua kelompok
sampel direndam dalam larutan methylen blue 2%
sebanyak 15 ml selama 7 hari. Sampel dilakukan
proses dekalsifikasi dengan cara merendam
sampel pada asam nitrat 5% selama 24 jam. Sampel
dibilas dengan air mengalir, kemudian dilanjutkan
dengan dehidrasi, yaitu perendaman sampel
dalam etanol 70 dan 96%, masing-masing selama
24 jam. Sampel gigi kemudian dibilas di bawah air
mengalir. Gigi kemudian dibelah menggunakan
cakram karborundum sampai terbelah menjadi
dua, dilanjutkan dengan evaluasi terhadap
pengisian saluran akar berdasarkan penetrasi dari
larutan biru metilen 2% pada dinding kavitas gigi
premolar dan diukur dengan skor 0 (tidak terdapat
kebocoran mikro) dan skor 1 (terdapat kebocoran
mikro). Prosedur pengamatan dilakukan dengan
menggunakan mikroskop cahaya.
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Gambar 1. Skor kriteria kebocoran mikro: a. Skor 0; b.
Skor 1

Data penetrasi zat warna ke dalam saluran
akar dianalisis menggunakan uji statistik untuk
mengetahui perbedaan pada kedua kelompok
sampel yang diberikan perlakuan. Uji statistik
yang digunakan adalah uji statistik nonparametrik
dengan disajikan dalam bentuk program statistik
berbasis komputer. Analisa statistik dilakukan
dengan uji nonparametrik Chi-Square untuk
menguji perbedaan kemaknaan pada semua
kelompok dengan batas kemaknaan (p) = 0,05.

HASIL

Penelitian ini menganalisis kebocoran
mikro pada pengisian saluran akar teknik single
cone menggunakan sealer epoxy resin dan zinc
oxide eugenol. Pengamatan dilakukan dengan
menggunakan mikroskop cahaya. Hasil kebocoran
mikro dievaluasi dengan skor O (tidak terdapat
kebocoran mikro) dan 1 (terdapat kebocoran mikro).
Dari penelitian yang telah dilakukan terhadap 32
sampel gigi (masing-masing kelompok 16 sampel),
maka didapatkan data sebagai berikut:

Tabel 1. Distribusi skor kebocoran mikro kedua kelompok
dalam bentuk tabel

Skor kebocoran mikro Total
Kelompok Uji teknik single Cone Sampel
0 1 (n)
Seal h
ealer berba a.n 10 16
dasar epoxy resin
Sealer Zinc Oxide
13 16
Eugenol
Jumlah 9 23 32

Tabel 1 di atas, dari total 32 sampel terdapat
23 sampel yang mengalami kebocoran mikro dan
9 sampel yang tidak mengalami kebocoran mikro.
Terlihat bahwa kelompok uji pengisian saluran akar



Jurnal Kedokteran Gigi Universitas Padjadjaran. Agustus 2020,;32(2):126-131.

dengan teknik single cone dengan sealer berbahan
dasar epoxy resin terdapat 10 sampel yang
mengalami kebocoran mikro (skor 1) dan 6 sampel
yang tidak mengalami kebocoran mikro (skor 0).
Kelompok uji pengisian saluran akar dengan teknik
single cone dengan sealer zinc oxide eugenol
terdapat 13 sampel yang mengalami kebocoran
mikro (skor 1) dan 3 sampel yang tidak mengalami
kebocoran mikro (skor 0).

Tabel 2. Hasil uji non-parametrik Chi Square Test

Kebocoran Jenis Sealer
Chi-Square 6,125 ,0002
df 1 1
Asymp. ,013 1,000
Sig.

Keterangan: a. 0 cells (0,0%) have expected frequencies less
than 5. The minimum expected cell frequency is 16,0.

Tabel 2 menunjukkan ringkasan hasil uji
non-parametrik Chi Square Test didapatkan
terdapat perbedaan kebocoran pada kedua
kelompok sampel dengan diperoleh nilai p = 0,013.
Signifikansi uji statistik ini di bawah dari 0,05 (p <
0,05) yang artinya terdapat perbedaan signifikan
tingkat kebocoran pada pengisian saluran akar
dengan teknik single cone dengan sealer berbahan
dasar epoxy resin.

PEMBAHASAN

Sampel gigi yang digunakan pada penelitian
ini adalah gigi premolar pertama rahang bawah
untuk mempermudah pengujian karena memiliki
akar tunggal dan lurus, sehingga memungkinkan
keseragaman sampel. Jumlah sampel yang
digunakan sebanyak 32 gigi dengan jumlah sampel
per kelompok sebanyak 16 gigi sesuai dengan
rumus Federer.°

Penelitian ini dilakukan pada area
sepertiga apeks yang merupakan area paling
sulit dibersihkan, dipreparasi dan diisi karena
mempunyai anatomi sistem saluran akar yang
sangat kompleks yaitu banyak terdapatnya saluran
akar tambahan (aksesoris) dan saluran akar
lateral yang dapat mempersulit perawatan saluran
akar.? Kualitas kerapatan pengisian saluran akar
diperlukan untuk mencegah kebocoran, karena
akan menyebabkan kegagalan perawatan.>8 Teknik
pengisian saluran akar yang dibandingkan pada

penelitian ini adalah menggunakan guttapercha
padat, yaitu teknik single cone. Teknik single
cone merupakan teknik pengisian saluran akar
dengan menggunakan satu guttapercha utama
tanpa menggunakan guttapercha tambahan ke
dalam saluran akar dengan ukuran sesuai dengan
diameter preparasinya (master apical cone)."-'3
Keuntungan teknik ini adalah waktu pengerjaannya
lebih cepat dibandingkan dengan teknik
kondensasi lateral, prediktabilitasnya, penggunaan
yang mudah, pengisian dapat diperbaiki dengan
mudah dan penempatan material yang terkontrol.
Menurut beberapa penelitian, teknik single cone
memberikan pengisian saluran akar yang tidak
adekuat pada saluran akar oval. Teknik single cone
memungkinkan penggunaan kon guttapercha yang
diruncingkan sesuai dengan bentuk akhir saluran
akar. Berbagai macam penelitian eksperimental
yang berbeda telah digunakan untuk menilai
efektifitas teknik pengisian saluran akar menurut
mikro-CT tiga dimensi, semua teknik pengisian
saluran akar mengalami kegagalan yaitu tidak ada
yang mampu sepenuhnya mengisi ruang saluran
akar_11,14,15

Kebocoranpadaapeksdapatpuladisebabkan
oleh beberapa faktor, yaitu: bentuk foramen apeks
gigi premolar, kehalusan dinding saluran akar dan
aplikasi sealer dengan menggunakan jarum lentulo
sehingga menempelnya sealer pada dinding
saluran akar tidak bisa dikendalikan.'® Faktor lain
yang mempengaruhi kebocoran apeks saluran
akar antara lain preparasi saluran akar, bahan
pengisi saluran akar dan teknik pengisian saluran
akar."

Bahan pengisi saluran akar vyang
dibandingkan  pada  penelitan ini  yaitu
menggunakan sealer epoxy resin dan sealer
zinc oxide eugenol dengan teknik single cone.
Sealer berbahan dasar epoxy resin telah banyak
digunakan karena karakteristiknya yang disukai
seperti bersifat adhesif terhadap struktur gigi,
mempunyai waktu kerja yang cukup lama, flow
baik, penggunaaanya mudah, mudah dibersihkan
dan mempunyai kerapatan yang baik.2 Sealer
AH Plus yang mengandung silicone oil dapat
mempengaruhi kemampuan kerapatan penutupan
apeks saluran akar yang lebih baik daripada Apexit
setelah satu tahun karena mampu meningkatkan
biokompatibilitas dari sealer. Silicone oil bisa
berfungsi sebagai bahan penutup kerapatan yang
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baik. Sealer saluran akar AH Plus berbahan dasar
epoxy resin merupakan generasi kedua dari AH-
26 yang dibuat dengan tujuan untuk memperbaiki
kualitas dari AH-26, dengan senyawa kimia organik
bisphenol epoxy resin yang merupakan bahan
perekat yang baik dan berikatan kuat dengan
guttapercha dan dinding saluran akar.?®

Berdasarkan penelitian Munirah™
menyatakan bahwa kekurangan dari sealer
berbahan dasar epoxy resin yaitu mengalami
pengerutan yang dapat menyebabkan terbentuknya
celah pada pengisian saluran akar. Celah tersebut
menyebabkan terjadinya kebocoran mikro di
daerah apeks.

Menurut penelitian yang dilakukan oleh
Hammad dkk'® kebocoran pengisian saluran akar
dengan sealer epoxy resin juga dapat disebabkan
kerena tidak seragamnya distribusi sealer dan
penetrasi sealer ke tubulus dentin.”® Distribusi
sealer dan penetrasi ke tubulus dentin pada daerah
sepertiga apeks akan berkurang pada kondisi
dinding saluran akar yang lembap.%-2

Hasil pengujian ini sesuai dengan pendapat
Tyagi'” yang menyatakan bahwa perbedaan bahan
dasar dari sealer dapat mempengaruhi sifat adhesif
yang dapat menutup rapat antara bahan material
pengisi saluran akar dengan dentin saluran akar.
Apabila bahan sealer tersebut dapat memelihara
serta menciptakan penutupan apikal, lateral dan
koronal maka efek penutupan yang baik pada
sistem saluran akar terpenuhi."”

Sealer zinc oxide eugenol memiliki
beberapa keuntungan seperti kemampuan
resorpsi bila terjadi ekstrusi, waktu pengerasan
yang lama dan kemampuan antimikroba yang
baik. Kekurangan dari sealer berbasis zinc oxide
eugenol menunjukkan penyusutan pada saat
pengerasan. Penyusutan yang dapat terjadi ini
dapat menjadi penyebab penting kebocoran yang
lebih besar.">" Hasil penelitian pada Tabel 1
menunjukkan bahwa 13 sampel pada kelompok
sealer zinc oxide eugenol mengalami kebocoran
mikro. Kemungkinan hal ini berkaitan dengan
kelemahan sealer zinc oxide eugenol yang dapat
mengalami perubahan volume dan pengerutan
(shrinkage).'®?' Menurut Grossman mengenai sifat-
sifat fisik sealer (misalnya flow, pengaturan waktu,
dan penyusutan) mengatakan bahwa kemampuan
sealing ability mungkin terkait dengan sifat-sifat
fisik tersebut, dan bahwa manipulasi bahan selama
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atau setelah pengisian dapat mempengaruhi
kemampuan untuk menghasilkan keadaan kedap
yang baik. Kemampuan sealer untuk mengikat
struktur gigi sangat penting.?22*

SIMPULAN

Terdapat perbedaan kebocoran mikro
pada obturasi saluran akar dengan teknik single
cone dengan sealer berbahan dasar epoxy resin
dan sealer berbahan dasar zinc oxide eugenol.
Kelompok sealer berbahan dasar epoxy resin
memiliki tingkat kebocoran mikro di sepertiga apeks
lebih rendah dari kelompok sealer berbahan dasar
zinc oxide eugenol. Kelompok sealer berbahan
dasar epoxy resin memiliki kemampuan penutupan
lebih baik dari sealer berbahan dasar zinc oxide
eugenol.
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