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Abstrak

Berbagai produk Casein phosphopeptides-amorphous calcium phosphate (CPP-ACP)
telah umum digunakan di bidang pencegahan kedokteran gigi anak. CPP-ACP
memiliki efek perlindungan anti-karies dengan menghambat demineralisasi dan
meningkatkan remineralisasi. Demineralisasi oleh larutan asam menyebabkan
kerusakan enamel. Komposisi utama demineralisasi enamel adalah kalsium. Tujuan
penelitian ini adalah untuk menguji efek CPP-ACP terhadap kelarutan kalsium pada
enamel gigi sulung setelah direndam dalam coca-cola dengan pH 4,5 yang diukur
dengan Spektrofotometer Serapan Atom (SSA). Metode dalam penelitian ini adalah
studi eksperimental murni (in vitro) dengan menggunakan analisis statistik uji T.
Sampel berjumlah 18 gigi desidui yang terbagi menjadi 2 kelompok, yaitu kontrol
(tanpa aplikasi CPP-ACP) dan perlakuan (aplikasi CPP-ACP). Hasil penelitian
menunjukkan kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung yang diaplikasikan CPP-
ACP selama 1 minggu sebesar 1,0238 pg/ml, sedangkan pada enamel gigi sulung
yang tidak diaplikasikan CPP-ACP sebesar 1,0255 pg/ml. Kesimpulan yang didapat
bahwa tidak ada efek Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate (CPP-
ACP) yang signifikan terhadap kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung dalam
larutan asam (coca-cola dengan pH 4,5).

Kata kunci : CPP-ACP, kelarutan, kalsium, enamel gigi sulung, larutan asam
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Abstract

“Casein phosphopeptides-amorphous calcium phosphate (CPP-ACP) products have
been widely used in the field of preventive pedodontic. CPP-ACP has a protective
effect of anti-caries by inhibiting demineralization and enhancing remineralization.
Demineralization by acid solution causes enamel deformation. The main content of
demineralization is calcium. The purpose of this study was to test the effects of CPP-
ACP on calcium dissolution from deciduous teeth’s enamel after soaked on coca-cola
with 4.5 acidity, was measured by Atomic Absorption Spectrophotometer (AAS). The
method of this research is true experimental studies (in vitro) by using statistical
analysis of T-test. Samples were 18 deciduous teeth that is divided into two groups:
controls (without application of CPP-ACP) and treatment (application of CPP-
ACP). The result showed the solubility of calcium in deciduous teeth’s enamel are
applied CPP-ACP during 1 week is 1,0238 ug/ml, in deciduous teeth’s enamel are
not applied CPP-ACP is 1,0255 ug/ml. In conclusion, there was no significant effect
of Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate (CPP-ACP) on calcium
dissolution from deciduous teeth’s enamel in acid solution (coca-cola with 4.5
acidity).

Key words : CPP-ACP, dissolution, calcium, deciduous teeth’s enamel, acid solution
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1  Latar Belakang Penelitian

Penyakit karies gigi sampai sekarang masih menjadi masalah besar di bidang
kedokteran gigi anak. Dilihat dari kelompok umur, golongan umur muda lebih
banyak menderita karies gigi dibanding umur 45 tahun ke atas. Umur 10-24 tahun
karies giginya adalah 66,8-69,5%, umur 45 tahun ke atas 53,3% dan umur 65 tahun
ke atas sebesar 43,8%. Keadaan ini menunjukkan karies gigi banyak terjadi pada
golongan usia produktif (Depkes, 2000).

Karies merupakan suatu penyakit pada jaringan keras gigi, yaitu email, dentin
dan sementum, yang disebabkan oleh aktivitas suatu jasad renik dalam suatu
karbohidrat yang dapat diragikan. Tandanya adalah adanya demineralisasi jaringan
keras gigi yang kemudian diikuti oleh kerusakan bahan organiknya. Akibatnya,
terjadi invasi bakteri dan kematian pulpa serta penyebaran infeksinya ke jaringan
periapeks yang dapat menyebabkan nyeri. !

Tidak hanya pada karies terjadi demineralisasi enamel, mengkonsumsi
minuman ringan yang bersifat asam juga akan mengikis permukaan email. Asam dari

minuman berdifusi ke dalam enamel, banyak fraksi enamel yang larut. Jon hidrogen

dari asam dapat merusak hidroksi apatit dengan melarutkan kalsium dan fosfat.




Anak harus mendapat perhatian sepenuhnya, tidak hanya dari segi cara
menanganinya yang sudah terkena karies saja, tetapi juga bagaimana cara mencegah
karies (McDonald et al., 2000). Oleﬁ karena itu strategi pencegahan yang efektif dan
minimal intervention penting dalam kedokteran gigi anak. Salah satu upaya
pencegahan yang dilakukan dengan Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium
Phospate (CPP-ACP) yang dapat memperkuat enamel gigi agar tidak mudah larut
oleh asam baik dari hasil fermentasi substrat oleh bakteri kariogenik Streptococcus
mutans maupun asam dari minuman ringan.

Kelarutan zat anorganik merupakan salah satu tolak ukur ketahanan enamel
terhadap asam. Larutnya zat anorganik pada enamel gigi berupa kalsium dan fosfat
mengakibatkan rusaknya struktur hidroksiapatit yang dapat membentuk porositas
serta mengurangi ketahanan enamel terhadap asam. Sebagai salah satu alternatif
bahan pencegah karies gigi, Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate
(CPP-ACP) diharapkan dapat menstabilkan mineral pada enamel gigi dengan
menekan kelarutan zat anorganik. 2 |

Alasan penulis memilih judul ini, karena tidak adanya data mengenai
efektivitas CPP-ACP terhadap kelarutan mineral enamel. Penelitian terdahulu selama
ini menguji efektivitas CPP-ACP terhadap kekerasan enamel, selain itu belum ada

yang mengaplikasikannya pada gigi desidui. Berdasarkan hal di atas, maka penulis

ingin menguji efek Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate (CPP-

ACP) terhadap kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung dalam larutan asam.



1.2 Perumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang, dirumuskan permasalahan bagaimana efek
Casein Phosphopeptide-amorphous ~Calcium  Phospate (CPP-ACP) terhadap

kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung dalam larutan asam.

1.3 Pertanyaan Penelitian

Berdasarkan uraian latar belakang masalah di atas, dapat dirumuskan
pertanyaan penelitian berapa besar kelarutan kalsium dalam larutan asam pada
enamel gigi sulung yang diberikan Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium

Phospate (CPP-ACP) dan yang tidak diberikan CPP-ACP.

1.4 Tujuan Penelitian
I.4.1 Tujuan Umum

Untuk menguji efek Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate
(CPP-ACP) terhadap kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung dalam larutan asam.
I1.4.2 Tujuan Khusus

Untuk mengetahui besar kelarutan kalsium dalam larutan asam pada enamel

gigi sulung yang diaplikasikan Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate

(CPP-ACP) dan yang tidak diaplikasikan CPP-ACP.



1.5 Manfaat Penelitian

1.5.1 Bagi Peneliti

Memperoleh pengetahuan dan pengalaman dalam melakukan penelitian

khususnya mengenai efek Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium

Phospate (CPP-ACP) terhadap kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung.
1.5.2 Bagi Pendidikan

1. Memberikan informasi dan menambah wawasan pembaca mengenai efek
Casein Phosphopeptide-amorphous Calcium Phospate (CPP-ACP) terhadap
kelarutan kalsium pada enamel gigi sulung.

2. Memberikan kontribusi dalam strategi pencegahan karies gigi anak yang
efektif, murah, dan terjangkau.

3. Meningkatkan wacana tambahan sebagai sumber referensi untuk penelitian
selanjutnya, khususnya bagi mahasiswa Program Studi Kedokteran Gigi
Universitas Sriwijaya.

1.5.3 Bagi Masyarakat

1. Memberikan informasi mengenai efek Casein Phosphopeptide-amorphous
Calcium Phospate (CPP-ACP) terhadap kelarutan kalsium pada enamel gigi
sulung.

2. Memberikan alternatif lain sebagai upaya pencegahan karies gigi anak

dengan menggunakan Casein Phosphopeptide-amorphous  Calcium
Phospate (CPP-ACP).
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