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PERBANDINGAN KEBOCORAN MIKRO TUMPATAN
KLAS | BERBAGAI RESIN KOMPOSIT BULK FILL

DENGAN TEKNIK BULK
M. Rizky Alfarisy
Program Studi Kedokteran Gigi Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

ABSTRAK

Resin komposit bulk fill adalah resin komposit yang dikembangkan untuk
dapat ditumpat hingga kedalaman 4 mm dan meminimalisir pengerutan selama
polimerisasi. Resin komposit bulk fill pada perkembangannya memiliki nilai
kebocoran mikro yang lebih rendah dibandingkan resin komposit konvensional.
Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan kebocoran mikro berbagai resin
komposit bulk fill pada kavitas klas | yang ditumpat dengan menggunakan teknik
bulk. Sampel berjumlah 32 gigi premolar rahang atas disimpan dalam akuades,
ditanam ke dalam balok gips dan dipreparasi kavitas klas 1. Sampel dibagi dalam
empat kelompok, kelompok kontrol ditumpat dengan resin komposit konvensional
dan kelompok 2, 3, dan 4 dengan resin komposit bulk fill. Sampel disimpan dalam
inkubator pada suhu 37°C selama 24 jam, kemudian dilakukan thermocycling
manual 100 putaran pada suhu 5°C dan 55°C. Sampel direndam pada larutan
methylene blue 1% selama 24 jam. Sampel dipotong menggunakan separating
disc. Kebocoran mikro diukur menggunakan Digital USB Microscope pembesaran
100x dalam satuan milimeter pada dinding oklusal-pulpa. Hasil pengukuran
kebocoran mikro menunjukkan kelompok 2 memiliki nilai kebocoran mikro yang
paling rendah dan kelompok kontrol memiliki nilai kebocoran mikro yang paling
tinggi. Data dianalisis menggunakan uji one-way ANOVA dan post hoc LSD.
Terdapat perbedaan nilai kebocoran mikro yang signifikan pada seluruh kelompok
perlakuan terhadap kelompok kontrol serta antara kelompok 2 dengan kelompok 3
dan 4, tetapi nilai kebocoran mikro antara kelompok 3 dan 4 menunjukkan
perbedaan yang tidak signifikan. Kesimpulan dari penelitian ini adalah resin
komposit bulk fill dengan komponen inisiator khusus memiliki nilai kebocoran
mikro yang paling rendah dan signifikan.

Kata Kunci : Kavitas klas I, Kebocoran mikro, Resin komposit bulk fill
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MICROLEAKAGE COMPARISON OF CLASS | VARIOUS BULK

FILL COMPOSITE RESTORATION WITH BULK TECHNIQUE
M. Rizky Alfarisy
Dentistry Study Program Faculty of Medicine, Sriwijaya University

ABSTRACT

Bulk fill composite resin is a composite resin which developed to filled up
to 4 mm of depth and shrinkage can be minimized during polymerization. Bulk fill
composite resin in its development has a lower microleakage value than
conventional composite resin. The aim of this study to compare the microleakage
of various bulk fill composite resin filled in class | cavity with bulk technique.
Thirty two human maxillary premolars were stored in distilled water. The teeth
was planted into a cast box and class | cavities were prepared. Samples were
divided into four groups, control group was filled with conventional composite
resin, and group 2, 3, and 4 with bulk fill composite resin. Samples were stored in
an incubator at 37°C for 24 hours. Samples were manually thermocycled for 100
times at 5°C and 55°C, then immersed in 1% methylene blue solution for 24 hours.
Samples were sectioned with separating disc. Microleakage were measured by
Digital USB Microscope with 100x magnification in milimeters from occlusal-
pulp wall. The result showed that group 2 has the lowest of microleakage value
and control group has the highest. Data were analyzed by one-way ANOVA and
post hoc LSD test. The result showed that the microleakage value were
significantly different among all treatment groups and control group, and between
group 2 with group 3 and 4, but there is no significantly different between group 3
and 4. It can be concluded that bulk fill composite resin with specific initiator
component has the lowest and significant microleakage value.

Keyword : Bulk fill composite resin, Class | Cavity, Microleakage
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Resin komposit merupakan bahan restorasi yang terdiri atas komponen
polimer organik yang membentuk matriks, bahan pengisi (filler) anorganik,
coupling agent yang digunakan untuk menyatukan matriks dan filler, sistem
inisiator untuk mengaktifkan mekanisme pengerasan atau polimerisasi, dan lain-
lain."? Keempat komponen tersebut memberikan kelebihan dan kekurangan pada
resin komposit. Kekurangan resin komposit umumnya adalah terjadinya
kebocoran mikro pada tepi restorasi.”

Kebocoran mikro terjadi karena adanya pengerutan bahan restorasi saat
polimerisasi.>* Hal ini dikarenakan antar molekul monomer saling berikatan
membentuk rantai polimer saat proses polimerisasi berlangsung, sehingga terjadi
kontraksi pada resin komposit yang mengakibatkan adanya celah antara bahan
restorasi dan dinding kavitas.> Kebocoran mikro umumnya terjadi pada semua
kavitas yang direstorasi, tetapi pada gigi posterior dengan kavitas yang dalam
terdapat peningkatan kebocoran mikro, seperti pada kavitas klas | klasifikasi G.V
Black.®

Kavitas klas | adalah kavitas yang hanya melibatkan permukaan oklusal
tanpa adanya keterlibatan proksimal pada gigi premolar dan molar. Kavitas ini
membentuk sebuah box pada permukaan oklusal dengan kedalaman yang dapat
mencapai 4 mm.” Pada era sekarang resin komposit juga dapat digunakan untuk
restorasi gigi posterior seperti kavitas klas 1. Resin komposit yang akan

1



diaplikasikan pada kavitas ditumpat dengan teknik inkremental dengan ketebalan
masing-masing lapisan 2 mm karena jika lebih akan mengakibatkan polimerisasi
tidak optimal.®

Penempatan komposit dengan teknik inkremental sejauh ini sangat
direkomendasikan, tetapi seiring berjalannya waktu penumpatan komposit dengan
teknik inkremental tidak efisien dan memakan waktu kerja yang lama. Baru-baru
ini diperkenalkan produk komposit terbaru untuk menutupi kekurangan tersebut
yang dapat ditumpat hanya dengan satu kali lapisan atau dikenal dengan resin
komposit bulk fill.2°

Resin komposit bulk fill dikembangkan oleh produsen dengan memodifikasi
komposisinya sehingga dapat ditumpat hanya satu lapisan pada kavitas dengan
kedalaman 4-5 mm, karena bersifat translusen sehingga sangat baik dalam
transmisi cahaya ketika polimerisasi. Resin komposit bulk fill juga memiliki sifat
pengerutan pada saat polimerisasi yang rendah dan diklaim dapat mengurangi
kebocoran mikro karena sifatnya tersebut. Saat ini sudah banyak dijual berbagai
pilihan resin komposit bulk fill dengan kelebihan dan kekurangan yang berbeda-
beda, hal ini karena masing-masing produsen memiliki cara tersendiri dalam
menciptakan komposit bulk fill. Pada perkembangannya, beberapa penelitian
menunjukkan bahwa resin komposit bulk fill memiliki nilai kebocoran mikro lebih
rendah dibanding resin komposit konvensional.*>®
Penelitian oleh Patel dkk.,'® menggunakan resin komposit bulk fill yang

dimodifikasi pada komponen inisiator menunjukkan nilai kebocoran mikro yang

lebih rendah dibandingkan resin komposit konvensional, dengan perbedaan nilai



yang signifikan. Hal ini sejalan dengan penelitian lain yang dilakukan oleh Kader
dkk.,®> menggunakan resin komposit bulk fill yang dimodifikasi pada komponen
matriksnya mampu mengurangi tingkat kebocoran mikro secara signifikan,
dibandingkan resin komposit konvensional. Sama halnya dengan penelitian oleh
Atali dkk.,” menggunakan resin komposit bulk fill yang dimodifikasi jumlah filler-
nya dapat mengurangi tingkat kebocoran mikro secara signifikan dibandingkan
resin komposit konvensional, maka peneliti tertarik untuk membandingkan tingkat
kebocoran mikro berbagai resin komposit bulk fill pada kavitas klas | dengan

teknik bulk.

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimana perbandingan kebocoran mikro tumpatan klas | berbagai resin

komposit bulk fill dengan teknik bulk.

1.3 Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan kebocoran mikro

tumpatan klas | berbagai resin komposit bulk fill dengan teknik bulk.

1.4 Manfaat Penelitian
1. Untuk mengetahui berbagai resin komposit bulk fill dengan tingkat
kebocoran mikro yang paling kecil untuk aplikasi klinis.
2. Sebagai pengetahuan dan sumber informasi bidang kedokteran gigi

khususnya konservasi serta rujukan untuk penelitian lebih lanjut.
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