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Abstrak 
 
Latar Belakang: Proses pencetakan pada pembuatan gigi tiruan jembatan dengan teknik 
konvensional memungkinkan terjadinya perubahan dimensi pada hasil cetakan sehingga 
menghasilkan cetakan yang tidak akurat. Beberapa tahun terakhir teknologi CAD-CAM telah 
digunakan sebagai alternatif dalam proses pencetakan yaitu salah satunya teknik pencetakan digital 
dengan menggunakan alat intraoral scanner (IOS). Beberapa penelitian menyatakan teknik 
pencetakan digital lebih akurat dibandingkan teknik pencetakan konvensional, namun penelitian 
lain menyatakan teknik pencetakan konvensional lebih akurat dibandingkan teknik pencetakan 
digital. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui akurasi pencetakan intraoral dengan 
teknologi CAD-CAM pada proses pembuatan gigi tiruan jembatan. Metode: Jenis penelitian yang 
dilakukan berupa literature review dengan jurnal yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. 
Setelah itu, dilakukan penilaian bias dan dirangkum untuk mendapatkan data akurasi pencetakan 
dari jurnal tersebut. Hasil: Penelitian ini menyintesis 11 jurnal dengan 5 jurnal utama (4 in-vitro dan 
1 case report) dan 6 jurnal pendukung. Sebanyak 3 dari 5 jurnal utama menyatakan bahwa 
pencetakan digital dan pencetakan konvensional memiliki akurasi yang sama dengan syarat sesuai 
indikasinya, seperti pencetakan digital hanya pada pembuatan gigi tiruan jembatan dengan panjang 
span terbatas (3 unit), dan kemampuan operator dalam prosedur pencetakan, baik secara digital 
maupun konvensional. Kesimpulan: Pencetakan intraoral dengan teknik konvensional dan teknik 
digital pada pembuatan gigi tiruan jembatan memiliki akurasi yang sama baik dan dapat diterima 
secara klinis. Sehingga, teknik pencetakan digital dapat menjadi inovasi alternatif dalam proses 
pencetakan. 
 
Kata kunci: akurasi, cad-cam, pencetakan digital, intraoral scanner, gigi tiruan jembatan 
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Abstract 

 
Background: The impression process in the manufacture of dental bridge with conventional 
techniques allows for dimensional changes to the impressions resulting in inaccurate impressions. 
In recent years, CAD-CAM technology has been used as an alternative in the impression process, 
one of which is digital impression using an intraoral scanner (IOS). Some studies stated that digital 
impression techniques were more accurate than conventional impression techniques, but other 
studies stated that conventional impression techniques were more accurate than digital impression 
techniques. Objective: This study aimed to determine the accuracy of intraoral impressions using 
CAD-CAM technology in the process of making dental bridges. Methods: The type of research 
conducted was a literature review with journals that fulfilled inclusion and exclusion criteria. After 
that, a biased assessment was assessed and summarized to acquire impression accuracy data from 
the journals. Results: As many 3 of 5 major journals stated that digital impression and conventional 
impression had the same accuracy with the conditions according to the indications, such as digital 
impression could only be done on the manufacture of dental bridges with a limited span length (3 
units), and the operator's ability in impression procedures, both digitally and conventionally. 
Conclusion: Intraoral impressions with conventional techniques and digital techniques in the 
manufacture of dental bridges have the same good accuracy and are clinically acceptable. 
Therefore, digital impression techniques can be an alternative innovation in the impression process. 
 
Keyword: accuracy, cad-cam, digital impression, intraoral scanner, dental bridge 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

Teknologi CAD-CAM (Computer-Aided Designing and Computer-assisted 

Manufacturing) di bidang kedokteran gigi menjadi sangat populer selama 25 tahun 

terakhir.1,2 Teknologi ini telah digunakan dalam bidang prostodontik yaitu 

pembuatan gigi tiruan sebagian, salah satunya gigi tiruan sebagian cekat atau gigi 

tiruan cekat/jembatan.1–3 Pada pembuatan gigi tiruan jembatan, teknologi CAD-

CAM digunakan dalam proses pencetakan rongga mulut pasien untuk mendapatkan 

cetakan secara tiga dimensi dari gigi dan jaringan sekitarnya, proses ini disebut 

digital impression.3–5 

Digital impression atau pencetakan digital dilakukan menggunakan intraoral 

scanner (IOS). Hasil cetakan akan diproses menjadi model virtual dan disimpan 

dalam bentuk file Standard Tessellation Language (STL).1,4,5 Prosedur pencetakan 

digital menggunakan teknologi CAD-CAM dapat mempersingkat waktu kunjungan 

pasien, mengurangi penggunaan bahan dan sendok cetak seperti pada pencetakan 

konvensional.4,6 Pencetakan digital juga dapat mengurangi kemungkinan perubahan 

dimensi (shrinkage) dari bahan cetak sehingga dapat meningkatkan akurasi 

pencetakan.3 

Hasil pencetakan yang akurat adalah cetakan yang bebas dari gelembung 

udara, robekan, porus, distorsi, dan perubahan dimensi.7 Pada gigi tiruan jembatan 

cetakan harus memiliki adaptasi marginal yang baik serta anatomi jaringan lunak 
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dan keras terutama pada area servikal finishing line gigi penyangga dan permukaan 

oklusal gigi lainnya.7–9  

Su dan Sun (2016) menyatakan bahwa pembuatan gigi tiruan jembatan 

menggunakan pencetakan intraoral digital lebih baik daripada pencetakan 

konvensional dalam hal marginal dan internal fit.9 Malik dkk (2018) menyatakan 

pencetakan konvensional menggunakan bahan polivinil siloksan memiliki akurasi 

yang lebih tinggi dibandingkan dengan pencetakan digital dalam hal distorsi pada 

permukaan oklusal gigi.10 Berdasarkan kenyamanan perawatan, Yuzbasioglu dkk 

(2014) menyatakan bahwa pencetakan digital lebih baik dibandingkan pencetakan 

konvensional, dalam hal waktu perawatan dan persepsi pasien.11 

Berdasarkan uraian diatas, maka penelitian ini dilakukan untuk mengetahui 

akurasi pencetakan intraoral digital dengan teknologi CAD-CAM pada proses 

pembuatan gigi tiruan jembatan dengan menggunakan data-data penelitian 

terdahulu. Penulis ingin melakukan peninjauan lebih lanjut secara literature review 

mengenai “Akurasi pencetakan intraoral dengan teknologi CAD-CAM pada 

pembuatan gigi tiruan jembatan”. 

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimana akurasi pencetakan intraoral dengan teknologi CAD-CAM pada 

pembuatan gigi tiruan jembatan ? 

1.3. Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui akurasi pencetakan intraoral 

dengan teknologi CAD-CAM pada proses pembuatan gigi tiruan jembatan. 
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1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1.  Manfaat teoritis 

 Dalam bidang teoritis penelitian ini bermanfaat untuk menambah wawasan, 

informasi, dan ilmu pengetahuan tentang akurasi pencetakan intraoral dengan 

teknologi CAD-CAM pada proses pembuatan gigi tiruan jembatan. 

1.4.2.  Manfaat praktis 

 Dalam bidang praktisi penelitian ini bermanfaat untuk memberi masukan ke 

dokter gigi untuk inovasi pencetakan intraoral dengan teknologi CAD-CAM pada 

proses pembuatan gigi tiruan jembatan.  
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