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ABSTRAK

Nama : Amin Imron

NIRM - 2015-11-008

Fakultas . Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Prof. Dr. Moestopo
(Beragama)

Judul . Potensi Larutan Glutaraldehyde Sebagai Bahan

Desinfektan Bahan Cetak Alginate Terhadap
Stabilitas Dimesi

Jumlah Bab 4

Jumlah Halaman o 24+x

Jumlah Tabel Do

Jumlah Gambar 2

Jumlah Referensi . 23

Kata Kunci . Alginate, Glutardehid, Stabilitas Dimensi
Pokok Pembahasan

Latar Belakang: Perubahan dimensi alginate adalah berubahnya ukuran hasil
cetakan alginate dari keadaan semula. Perubahan dimensi alginate meliputi
sinersis dan imbibisi. Sinersis adalah menyusutnya hasil cetakan alginate apabila
dibiarkan diudara terbuka dalam waktu yang lama. Imbibisi adalah terekspansinya
hasil cetakan alginate apabila direndam dalam air dalam waktu tertentu. Bahan
cetak yang sering digunakan pada praktik kedokteran gigi adalah alginate atau
irreversible hydrocolloid. penulis ingin membahas lebih jauh lagi mengenai
stabilitas dimensi bahan cetak alginafe setelah direndam dalam larutan
desinfektan glutaraldehyde. Tujuan: menjelaskan mengenai stabilitas dimensi
bahan cetak alginate setelah direndam dalam larutan desinfektan glutaraldehyde.
Metode: Menganalisi jurnal dari Google Scholar, Cochrane Library, Springer,
PubMed, Ebsco, DOL Jurnal yang dianalisis adalah stabilitas dimensi bahan cetak
alginate  setelah direndam dalam larutan desinfektan glutaraldehyde.
Kesimpulan: Dapat disimpulkan bahwa perendaman bahan cetak pada larutan
desinfektan glutaraldehyde dapat menyebabkabilitas dimensi bahan cetak
dikarenakan cetakan alginate yang mengdanung 85% air direndam dalam larutan
glutaraldehid yang juga mengdanung air, seiring dengan bertambah lamanya
waktu perendaman maka cetakan akan menyerap air dan terjadi ekspansi dimana
menyebabkan distorsi atau swelling dan bentuk hasil cetakan tidak lagi memiliki
dimensi yang stabil. Perubahan bahan cetak alginafe terjadi setelah bahan cetak
direndam dalam larutan desinfektan glutaraldehyde bahwa adanya penyerapan
pada bahan cetak alginafe sehingga menyebabkan terjadinya ekspansi, dimana
pada alginate terdapat ion-ion seperti Na, SO42-, PO43-, sebagai potensial
osmotik.



ABSTRACT

Name : Amin Imron
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Title . Potential Of Glutaraldehyde Solutions As A

Disinfectant Material Of Alginate Printing To
Dimensional Stabilty
Number of Chapter : 4

Number of Pages o 244x

Number of Table Do-

Number of Figure D2

Number of Reference : 23

Key Words . Alginate, Stability Dimension, Glutaraldehyde
Discussion ;

Background: The change in the dimensions of the alginate is the change in the
size of the alginate mold from its original state. Changes in the dimensions of
alginate include synersis dan imbibisi. Synersis is the shrinking of alginate molds
when left in the open air for a long time. Imbibisi is an expdaned alginate mold
when soaked in water for a certain time. The printed material often used in
dentistry practices is alginate or irreversible hydrocolloids. the author would like
to discuss more about the dimensional stability of the alginate printing material
after it is soaked in a glutaraldehyde disinfectant solution. Objective: To explains
the dimensional stability of alginate printing materials after soaking in
glutaraldehyde disinfectant solution. Method: Analyze journals from Google
Scholar, Cochrane Library, Springer, PubMed, Ebsco, DOI. The journal analyzed
was the dimensional stability of alginate printing materials after being soaked in a
glutaraldehyde disinfectant solution.. Conclusion: Concluded that the immersion
of the printed material on the glutaraldehyde disinfectant solution can reduce the
dimensions of the printed material because the alginate mold containing 85%
water is soaked in a glutaraldehyde solution that also contains water, as the
soaking time increases then the mold will absorb water dan there is an expansion
where it causes distortion or swelling dan the mold form no longer has a stable
dimension. Changes in alginate printing materials occur after the printed material
is soaked in a solution of disinfectant glutaraldehyde that the absorption of
alginate printing materials leads to expansion, where in alginate there are ions
such as Na, SO42-, PO43-, as osmotic potential.
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Berbagai macam mikroorganisme penyebab penyakit dapat ditemukan
pada darah dan saliva. Pada praktik kedokteran gigi, operator dan perawat gigi
memiliki risiko tinggi terhadap infeksi silang, salah satunya dari prosedur
pencetakan gigi. Risiko infeksi melalui pencetakan gigi sangat signifikan
untuk penyakit menular tertentu seperti AIDS, hepatitis, herpes, tuberkulosis.
Untuk menekan infeksi, sterilisasi atau desinfeksi cetakan gigi harus dilakukan
secara rutin. Kocovski, dkk (2017), menyatakan bahwa sterilisasi bahan
cetakan tidak dimungkinkan karena suhu dan waktu yang tinggi sehingga

desinfeksi merupakan metode pilihan.!

Perubahan dimensi alginate adalah berubahnya ukuran hasil cetakan
alginate dari keadaan semula. Perubahan dimensi alginate meliputi sinersis
dan imbibisi. Sinersis adalah menyusutnya hasil cetakan alginate apabila
dibiarkan diudara terbuka dalam waktu yang lama. Imbibisi adalah
terekspansinya hasil cetakan alginate apabila direndam dalam air dalam waktu
tertentu. Perubahan dimensi sebaiknya tidak terjadi karena keakuratan hasil
cetakan merupakan hal yang sangat penting untuk keberhasilan perawatan
dental dan perubahan bentuk atau dimensi hasil cetakan dapat mengakibatkan

terjadinya ekspansi yang dapat menyebabkan ketidakakuratan cetakan.?



Bahan cetak yang sering digunakan pada praktik kedokteran gigi adalah
alginate atau irreversible hydrocolloid. Alginate dapat digunakan pada
cetakan awal, cetakan gigi tiruan jembatan sementara, dan cetakan untuk
model belajar. Alginate juga digunakan untuk cetakan model ortodontik,
pelindung mulut olahraga, dan #ray untuk bleaching serta banyak lagi.? Bahan
cetak alginate mudah digunakan, lebih murah dan memiliki waktu setting
lebih cepat, sehingga pengaturan waktu dapat dikontrol dengan suhu air yang
digunakan. Pada praktik kedokteran gigi bahan alginate yang sering

digunakan adalah tipe II atau yang memiliki se#fing time normal (2-4.5min).?

Model kerja gigi yang akurat merupakan langkah penting dalam
keberhasilan berbagai perawatan gigi. Pencetakan rahang sangat menentukan
hasil tahap-tahap pekerjaan pada kedokteran gigi berikutnya. Pemilihan bahan
cetak harus benar karena mempengaruhi keakuratan dari hasil yang didapat.
Penggunaan bahan irreversible hydrocolloid alginate telah dianjurkan
berdasarkan beberapa faktor seperti bahan yang digunakan secara luas dalam
praktek kedokteran gigi, kemudahan penanganan dan manipulasinya, relatif

murah serta tidak memerlukan peralatan khusus.*

Badrian, dkk (2012), menyatakan bahwa 67% dari bahan yang dikirim ke
laboratorium gigi terinfeksi oleh berbagai mikroorganisme. Mikroorganisme
yang paling sering diidentifikasi adalah spesies Strepfococcus, spesies
Staphylococcus, spesies FEscherichia Coli, spesies Actinomyces, spesies
Antitratus, spesies Pseudomonas, spesies Enterobacter, Klebsiella pneumonia,

dan spesies Candida. Dengan mempertimbangkan hal tersebut, kita harus



melakukan upaya untuk menghilangkan sebagian besar mikroorganisme ini
dan mengurangi laju penularan infeksi di laboratorium gigi.5 Federation
Dental Internasional (FDI) bersikeras untuk mendisinfeksi semua cetakan gigi
yang diambil dari pasien sebelum mengirimnya ke laboratorium. American
Dental Association (ADA) juga telah menyarankan semua dokter gigi untuk

mendisinfeksi sendok cetak pasien.5

Terdapat dua metode yang disarankan untuk mendesinfeksi bahan cetak
yaitu metode perendaman dan penyemprotan dengan bahan desinfektan.67
Metode perendaman digunakan 77% dokter gigi di Hongkong untuk
mendesinfeksi bahan cetak.8Desinfeksi dengan perendaman telah diakui lebih
efektif dibdaningkan dengan penyemprotan. Larutan desinfektan dapat
menjangkau seluruh permukaan hasil cetakan pada proses desinfeksi dengan

perendaman.9

Glutaraldehid merupakan salah satu desinfektan yang paling umum
digunakan dari kelompok aldehid yang memiliki sifat bakterisid, fungisid dan
dapat membasmi virus dan telah efektif sebagai desinfektan untuk bahan cetak
alginate dan silikon. Saat melakukan desinfeksi faktor penting yang harus
diperhatikan adalah pengaruh teknik desinfeksi terhadap stabilitas dimensi
bahan cetak, karena ketepatan hasil cetakan merupakan faktor yang sangat

penting.10

Perubahan dimensi terjadi disebabkan struktur alginate yang berbentuk

serat dengan air yang mengisi ruangan kapiler tersebut. Perubahan dimensi



bahan cetak berkaitan dengan lamanya waktu penyimpanan dan penyemprotan
atau perendaman pada larutan desinfektan. Kustantiningtyastuti, dkk (2016),
menyatakan bahwa lamanya perendaman 15 menit bahan cetak alginate pada
larutan glutaraldehyd dengan konsentrasi 2% dapat menyebabkan perubahan
stabilitas dimensi.'* Pada Penelitian Santoso, dkk (2014), menyatakan bahwa
terdapat pengaruh lama perendaman cetakan alginate dalam larutan
desinfektan glutaraldehid 2% terhadap stabilitas dimensi. Stabilitas dimensi
alginate mulai berubah setelah direndam selama 15 menit, akan tetapi ketika
dibdaningkan dengan perubahan yang terjadi pada perendaman selama 20
menit, perbedaan tersebut tidak bermakna.!® Sedangkan pada Penelitian Sari,
dkk (2013), Menyatakan bahwa larutan desinfektan glutaraldehyde 2%
menunjukkan perubahan dimensi bahan cetak alginate yang lebih besar

setelah direndam 10 menit.??

Dari beberapa perbedaan dalam studi-studi tersebut, penulis ingin
menganalisis potensi larutan glutaraldehyde sebagai bahan desinfektan bahan

cetak alginate terhadap stabilitas dimensi.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan wuraian latar belakang di atas, permasalahan dalam
penulisan ini adalah belum jelasnya potensi larutan glutaraldehyde sebagai

bahan desinfektan bahan cetak alginate terhadap stabilitas dimensi.



1.3 Tujuan
Penulisan kajian pustaka ini bertujuan menjelaskan mengenai potensi
larutan glutaraldehyde sebagai bahan desinfektan bahan cetak alginate terhadap
stabilitas dimensi.
1.4  Manfaat
1. Bagi Masyarakat
Hasil kajian pustaka dapat menambah pengetahuan kepada masyarakat
tentang potensi larutan glutaraldehyde sebagai bahan desinfektan bahan cetak

alginate terhadap stabilitas dimensi..
2. Bagi Institusi

Manfaat kajian pustaka ini bagi institusi pendidikan adalah hasil kajian
pustaka ini dapat dijadikan bahan pembelajaran dan dilakukan penelitian lebih

lanjut.

1.5 Metode

Penulisan ini dibuat berdasarkan sumber acuan yang didapat dari jurnal,
textbook dan website yang diakses melalui Database Google Scholar, Science
Direct, EBSCO dan Pubmed (National Libary of Medicine, Bethesda, MD,
USA) dan dicari dengan kata kunci “Alginate, Glutaraldehyde dan Stability
Dimension”. Jenis jurnal yang diambil berupa jurnal ilmiah dan deskriptif yang

terbit dari tahun 2009-2019.



BAB2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Bahan Cetak Alginate

Bahan cetak alginate adalah bahan cetak hidrokoloid yang serting
secara kimia. Bahan dasarnya adalah asam alginate yang diperoleh dari
ganggang laut (Gambar 2.1). Alginate adalah polisakarida alam yang banyak
terdapat pada dinding sel dari spesies ganggang coklat (Phacopyceae). Alginate
yang terdapat diganggang coklat ini kebanyakan dalam bentuk asam
karboksilat yang disebut Asam Alginik serta kebanyakan garam anorganik
tidak larut dalam air. Alginate merupakan bahan viscoelastic yang tinggi dan
perlu dipergunakan teknik pelepasan cetakan dadakan (snap-removal
fechnique) agar tercapai tujuan untuk mendapatkan respon elastik. Jumlah
compression strain bahan menurut pengalaman pelepasan cetakan dari daerah
undercuts sebesar 10%. Alginate menghasilkan suatu kekuatan kompresif
(compresive strenght) dua kali lipat selama empat menit pertama setelah

gelation tetapi tidak meningkat lagi setelahnya.!!



Gambar 2.1 Bahan Cetak Alginatell

Pengerasan alginate adalah sebuah proses pengikatan silang asam
alginik dengan ion kalsium. Asam alginik yang diekstraksi dari rumput laut
coklat tertentu, adalah kopolimer linier dari asam manuronat P-D dan asam a-
L-guluronat. Rentang waktu pengerasan dari 1 sampai 5 menit. ANSI/ADA
(American National Standards Institute/American Dental Association)
Spesifikasi nomor 18 (ISO 1563) mengharuskan setidaknya nilai yang
tercantum oleh pabrikan paling sedikit 15 detik lebih lama dari waktu kerja

yang ditetapkan.2

2.1.1 Komposisi Bahan Cetak Alginate

Komponen aktif utama dari bahan cetak hidrokoloid ireversibel adalah
salah satu alginate yang larut air, seperti natrium, kalium, atau alginate
trietanolamin. Bila alginate yang tercampur dengan air, bahan tersebut
membentuk sol. Sol sangat kental meskipun dalam konsentrasi rendah, alginate
yang dapat larut membentuk sol dengan cepat bila bubuk alginate dan air

dicampur dengan kuat. Semakin besar berat molekul, semakin kental sol yang



terjadi. Bubuk alginate yang diproduksi pabrik mengdanung sejumlah

komponen.'?

2.1.2 Sifat Bahan Cetak Alginate

Sifat bahan cetakan alginate dapat mengalami sineresis, yaitu
menguapnya air bila terjadi kenaikan suhu atau bila disimpan di udara terbuka
dalam waktu tertentu sehingga cetakan alginate akan mengalami kontraksi.
Cetakan alginate juga bersifat imbibisi, yaitu menyerap air bila berkontak
dengan air dalam waktu tertentu sehingga akan mengembang. Sifat sineresis
dan imbibisi pada bahan cetak alginate dapat menyebabkan perubahan bentuk

atau dimensi hasil cetakan.'”

Parimata, dkk (2010), mengatakan bahwa sineresis adalah hasil dari
penyusunan kembali rantai silang polimer alginate untuk konfigurasi yang
lebih stabil, sehingga terjadi pengeluaran air. Ketika cetakan hidrokoloid
dikeluarkan dari mulut dan terkena udara pada suhu ruangan, beberapa
penyusutan yang terkait dengan sineresis dan evaporasi akan terjadi. Imbibisi,
yaitu proses terserapnya air ke dalam hasil cetakan alginate yang menimbulkan
perubahan bentuk pada hasil cetakan sehingga terjadi ekspansi dan hasil

cetakan akan lebih mengembang dari ukuran semula.'*

2.1.3 Imbibisi dan Sineresis Bahan Cetak Alginate
Bahan cetak alginate memiliki sifat imbibisi dan sineresis. Sifat

imbibisi yaitu bila bahan cetak alginate berkontak dengan air maka bahan



cetak akan menyerap air sehingga mudah mengembang. Hal ini dapat
menyebabkan perubahan bentuk atau dimensi hasil cetakan sehingga terjadi
ekspansi yang dapat menyebabkan hasil cetakan alginate tidak akurat.1316
Sedangkan, untuk sifat sinseresis dari bahan cetak alginate adalah apabila
cetakan dibiarkan dan tidak langsung dicor akan terjadi perubahan dimensi.
Proses sineresis, merupakan proses kehilangan kdanungan air melalui
evaporasi pada permukaan atau cairan merambat ke permukaan. Gel akan

mengerut sebagai hasil dari evaporasi dan sineresis.16

2.2 Kontrol Infeksi

Kontrol infeksi merupakan prosedur yang dilakukan untuk mencegah
penularan agen infeksius di antara orang-orang yang kontak langsung atau
tidak langsung dengan lingkungan perawatan kesehatan. Universal precaution
dirancang untuk melindungi tenaga kesehatan dan pasien dari patogen yang
dapat disebarkan oleh darah atau cairan tubuh, ekskresi, atau sekresi tubuh
lainnya. Prinsip utama dari kontrol infeksi adalah setiap tenaga kesehatan wajib
menggunakan alat pelindung diri (APD), hindari kontak langsung dengan darah

atau cairan tubuh pasien, lakukan sterilasi dan desinfeksi.17

2.2.1 Desinfeksi Hasil Cetakan
Mendisinfeksi cetakan merupakan pencegahan dari infeksi silang.
Desinfeksi cetakan dapat dilakukan sebelum dikirim ke laboratorium atau

sesampainya di laboratorium. Berbagai bahan desinfektan dapat digunakan



untuk mendisinfeksi cetakan tanpa memiliki efek yang merugikan pada hasil
cetakan.!® Terdapat berbagai bahan yang dapat digunakan untuk mendisinfeksi
cetakan, diantaranya sodium hipoklorit, iodofor, glutaraldehid, dan larutan
phenilphenol. Berbagai peneletian telah membuktikan bahwa mendesinfeksi
bahan cetakan dapat menon-aktifkan virus dengan cara mencuci dengan
sodium hipoklorit 0,5% selama 10 menit, atau dengan menyemprotkannya,

serta direndam selama 10 menit dilarutan iodofor. '®

2.2.2 Teknik Desinfeksi Hasil Cetakan

Terdapat dua metode yang disarankan untuk mendisinfeksi bahan cetak
yaitu metode perendaman dan penyemprotan dengan bahan desinfektan.®
Metode perendaman digunakan 77% dokter gigi di Hongkong untuk
mendisinfeksi bahan cetak. Desinfeksi dengan perendaman telah diakui lebih
efektif dibdaningkan dengan penyemprotan. Larutan desinfektan dapat
menjangkau seluruh permukaan hasil cetakan pada proses desinfeksi dengan

perendaman.®

2.3  Glutaraldehid

Glutaraldehid merupakan salah satu desinfektan yang paling umum
digunakan dari kelompok aldehid yang memiliki sifat bakterisid, fungisid dan
dapat membasmi virus dan telah efektif sebagai desinfektan untuk bahan cetak
alginate dan silikon.® Saat melakukan desinfeksi faktor penting yang harus

diperhatikan adalah pengaruh teknik desinfeksi terhadap stabilitas dimensi

10



bahan cetak, karena ketepatan hasil cetakan merupakan faktor yang sangat

penting.

Gambar 2.2 Glutaraldehyde)

2.3.1 Potensi Larutan Glutaraldehyde Sebagai Bahan Desinfektan Bahan
Cetak Alginate Terhadap Stabilitas Dimensi.

Alginate adalah gel hidrokolid yang mengdanung banyak air. Cetakan alginate
dapat mengalami sineresis, yaitu menguapnya air bila terjadi kenaikan suhu atau
bila disimpan diudara terbuka dalam waktu tertentu sehingga cetakan alginate
akan mengalami kontraksi. Cetakan alginate juga bersifat imbibisi yakni
menyerap air bila berkontak dengan air dalam waktu tertentu sehingga akan
mengembang.10 Penelitian Kustantiningtyastuti, dkk (2012), menyatakan bahwa
stabilitas dimensi dari bahan cetak hidrokoloid dipengaruhi oleh proses sineresis
dan imbibisi yang diperoleh dari pemeliharaan dan penanganan bahan cetak,
termasuk juga teknik desinfektan dari bahan cetak. Tekanan yang diterima oleh

gel pada sendok cetak saat proses gelasi juga menyebabkan terjadinya perubahan

11



stabilitas dimensi. Perubahan panas juga menyebabkan perubahan dimensi, untuk
bahan cetak alginate, cetakan akan mengerut sedikit karena perbedaan panas
antara temperatur rongga mulut dan temperatur ruangan, perubahan yang kecil ini
dapat menyebabkan cetakan mengalami ekspansi dan distorsi. '°
Penelitian Santoso, dkk (2014), menyatakan bahwa rata-rata paling
besar perubahan dimensi cetakan alginate setelah direndam larutan
glutaraldehid 2% adalah 30,57 mm dan rata-rata paling kecil perubahan
dimensi cetakan alginate setelah direndam larutan glutaraldehid 2% adalah
30,74 mm. Dalam penelitian Santoso, dkk (2014), stabilitas dimensi alginate
mulai berubah setelah direndam selama 15 menit, akan tetapi ketika
dibdaningkan dengan perubahan yang terjadi pada perendaman selama 20
menit, perbedaan tersebut tidak bermakna. Imbibisi terjadi karena cetakan
alginate yang mengdanung 85% air direndam dalam larutan glutaraldehid 2%
yang juga mengdanung air, seiring dengan bertambah lamanya waktu
perendaman maka cetakan akan menyerap air dan terjadi ekspansi dimana
dapat menyebabkan distorsi atau swelling (mengembang) dan bentuk hasil
cetakan alginate tidak lagi memiliki dimensi yang stabil. Hal tersebut juga

dipengaruhi oleh sifat alginate sebagai bahan yang hidrofilik.?!

Perubahan dimensi terjadi disebabkan struktur alginate yang berbentuk
serat dengan air yang mengisi ruangan kapiler tersebut. Jika terjadi hanya
sedikit perubahan dimensi tampaknya berkaitan dengan lamanya waktu
penyimpanan dan penyemprotan atau perendaman yang relatif singkat.

Kesalahan yang bersifat rdanom juga dapat menjadi penyebabnya perubahan

12



stabilitas dimensi, misalnya rasio bubuk dan air tidak tepat, alginate yang tidak
terdukung alat cetak, tekanan selama pencetakan atau gerakan melepas alginate

dari cetakannya yang tidak tepat. Selain itu metode desinfeksi dan kelembaban

bahan cetak juga ikut berpengaruh.'*

13



BAB3

PEMBAHASAN

Model kerja gigi yang akurat merupakan langkah penting dalam
keberhasilan berbagai perawatan gigi. Pencetakan rahang sangat menentukan
hasil tahap-tahap pekerjaan pada kedokteran gigi berikutnya. Pemilihan bahan
cetak harus benar karena mempengaruhi keakuratan dari hasil yang didapat.
Penggunaan bahan irreversible hydrocolloid alginate telah dianjurkan
berdasarkan beberapa faktor seperti bahan yang digunakan secara luas dalam
praktek kedokteran gigi, kemudahan penanganan dan manipulasinya, relatif
murah serta tidak memerlukan peralatan khusus.*

Penelitian Rad, dkk (2010), yang meneliti tentang evaluasi perubahan
stabilitas dimensi bahan cetak alginate terhadap larutan desinfektan. Larutan
desinfektan yang digunakan peneiliti yaitu micro 10, sodium hypochlorite
5,25%, deconex dan glutaraldehyde 2%. Hasil penelitian tersebut terdapat
perubahan panjang dan tinggi yang signifikan diantara metode desinfektan
micro 10, sodium hypochlorite 5,25%, deconex dan glutaraldehyde 2%. Micro
10 dan deconex menyebabkan perubahan terbesar pada panjang hasil cetakan
alginate, selain itu glutaraldehyde 2% dan deconex menyebabkan perubahan

terbesar pada tinggi hasil cetakan alginate.

Dari penelitian yang dilakukan Rad, dkk (2010), Pengaruh desinfeksi

pada dimensi seringkali terlihat jelas dalam banyak kasus dan ditemukan
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berasal dari inbibisi air. Dalam waktu 10 menit dapat terjadi inbibisi air yang

dapat merugikan.

Penelitian ini sesuai dengan teori menurut Taylor, dkk, dalam buku
Dental matrials edisi 8 tahun 2002, Imbibisi yang menjadi ciri hidrokoloid
telah mengakibatkan pembatasan waktu perendaman. Perlu dicatat bahwa
mayoritas peneliti menerapkan waktu desinfeksi tidak lebih dari 30 menit.
Menurut Taylor dkk, Pengaruh desinfeksi pada dimensi seringkali terlihat jelas
dalam banyak kasus dan ditemukan berasal dari inbibisi air. Dalam waktu 10
menit dapat terjadi inbibisi air yang dapat merugikan. Selain perendaman,
penyemprotan telah disarankan dalam banyak kasus, tetapi tidak di semua

laporan untuk membatasi paparan di lingkungan.

Badrian, dkk (2012), menyatakan bahwa 67% dari bahan yang dikirim
ke laboratorium gigi terinfeksi oleh berbagai mikroorganisme. Mikroorganisme
yang paling sering diidentifikasi adalah spesies Strepfococcus, spesies
Staphylococcus, spesies FEscherichia Coli, spesies Actinomyces, spesies
Antitratus, spesies Pseudomonas, spesies Enterobacter, Klebsiella pneumonia,
dan spesies Candida. Dengan mempertimbangkan hal tersebut, kita harus
melakukan upaya untuk menghilangkan sebagian besar mikroorganisme ini dan
mengurangi laju penularan infeksi di laboratorium gigi.> Federasi Dental
Internasional (FDI) bersikeras untuk mendisinfeksi semua cetakan gigi yang
diambil dari pasien sebelum mengirimnya ke laboratorium. American Dental
Association (ADA) juga telah menyarankan semua dokter gigi untuk

mendisinfeksi sendok cetak pasien. Desinfeksi dengan perendaman dapat
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mencegah pertumbuhan Staphylococcus aureus sebanyak 99%, dengan rinciam

97,12% setelah perendaman 5 menit dan 98,84% setelah 10 menit.

Dari penelitian yang di lakukan Badrian, dkk (2012), efektifitas
perendaman bahan cetak alginate untuk menghilangkan mikroorganisme
terbaik setelah perendaman dengan waktu lebih dari 10 menit, namun harus
memperhatikan perubahan dimensi yang mulai terjadi saat perendaman selama

lebih dari 10 menit akibat imbibisi dari air.

Penelitian ini sesuai dengan teori menurut A. Ghahramanloo, dkk, dalam
Journal of the California Dental Association, vol. 37, no. 7 tahun 2009.
Disinfektan secara efektif mendisinfeksi alginate. Kapasitas desinfeksi ini
dapat ditingkatkan berdasarkan waktu yang secara efektif dalam 5 menit dan
10 menit. Beberap kasus memperlihatkan perubahan dimensi yang mulai

terjadi saat perendaman selama lebih dari 10 menit akibat imbibisi dari air.

Sari, dkk (2013), telah melakukan penelitian perbdaningan perubahan
dimensi alginate yang direndam dalam larutan desinfektan air sirth 25%,
glutaraldehyde 2%, dan sodium hypochlorite 1%. Perubahan dimensi bahan
cetak alginate setelah direndam 10 menit dalam larutan desinfektan, yaitu
sebesar 0,02% dengan glutaraldehyde 2%; 0,06% dengan hypochlorite 1%,
dan 0,01% dengan air sirth 25%. Perendaman cetakan alginate dalam larutan
desinfektan glutaraldehyde 2% menunjukkan perubahan dimensi alginate yang

lebih besar dibdaningkan dengan larutan desinfeksi air sirth 25% dan
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perubahan dimensi alginate yang lebih kecil dibdaningkan dengan larutan

desinfeksi Aypochlorite 1% %

Dari penelitian yang di lakukan Sari, dkk (2013), Pada cetakan alginate
terdapat sifat imbibisi dan sineresis yang berpengaruh pada saat dilakukannya
proses desinfeksi . Pada saat dilakukan desinfeksi dengan teknik perendaman
terjadi proses imbibisi yaitu proses terserapnya air kedalam hasil cetakan
alginate yang menimbulkan perubahan bentuk pada hasil cetakan sehingga
terjadi ekspansi dan hasil cetakan akan lebih mengembang dari ukuran
semula dibdaningkan dengan sebelumnya. Larutan desinfektan glutaraldehyde
2% menunjukkan perubahan dimensi bahan cetak alginate yang lebih besar

setelah direndam 10 menit.

Penelitian ini sesuai dengan teori menurut Anusavice KJ, dkk, dalam
Buku Ajar Ilmu Bahan Kedokteran Gigi Philips. Edisi 10 tahun 2004. Teknik
perendaman lebih memberikan pengaruh terhadap perubahan stabilitas
dimensional oleh karena pada teknik perendaman hanya terdapat penyerapan
cairan dan tidak terjadi proses lain, sehingga perubahan stabilitas dimensional

lebih mudah terjadi pada teknik ini.

Pada Penelitian Santoso, dkk (2014), menyatakan bahwa terdapat
pengaruh lama perendaman cetakan alginate dalam larutan desinfektan
glutaraldehid 2% terhadap stabilitas dimensi. Stabilitas dimensi bahan cetak
alginate mulai berubah setelah direndam selama 15 menit, akan tetapi ketika

dibdaningkan dengan perubahan yang terjadi pada perendaman selama 20
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menit, perbedaan tersebut tidak bermakna. Imbibisi terjadi karena cetakan
alginate yang mengdanung 85% air direndam dalam larutan glutaraldehid 2%
yang juga mengdanung air. Rerata paling besar perubahan dimensi bahan
cetakan alginate setelah direndam dalam larutan glutaraldehid 2% adalah 30,57
mm dan rerata paling kecil perubahan dimensi bahan cetak alginafe setelah

direndam dalam larutan glutaraldehid 2% adalah 30,74 mm.

Dari penelitian Santoso, dkk (2014), bahwa seiring dengan bertambah
lamanya waktu perendaman maka cetakan akan menyerap air dan terjadi
ekspansi dimana menyebabkan distorsi atau swelling dan bentuk hasil cetakan

tidak lagi memiliki dimensi yang stabil.??

Penelitian ini sesuai dengan teori. Anusavice KJ, dkk, dalam buku
science of dental materials tahun 2003. Ada waktu kerja yang ditentukan
dengan baik selama tidak ada perubahan viskositas. Alginate mengalami

imbibisi dan sineresis jika dibiarkan dalam lingkungan klinis normal.

Penelitian Vatsal, dkk (2015), menyatakan bahwa terdapat perubahan
dimensi pada hasil cetakan elastomer setelah direndam dalam larutan
desinfektan glutardehid 2% yang lebih besar dibdaningkan metode microwave.
Vatsal, dkk (2015), juga menyatakan bahwa tidak terdapat perbedaan yang
bermakna mengenai efek desinfektan glutaraldehid 2% dan metode microwave

untuk mengurangi jumlah mikroorganisme pada hasil cetakan elastomer.?*

Menurut penelitian Vatsal, dkk (2015), perubahan dimensi terjadi

disebabkan struktur alginate yang berbentuk serat dengan air yang mengisi
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ruangan kapiler tersebut. Jika terjadi perubahan dimensi tampaknya berkaitan
dengan lamanya waktu penyimpanan dan penyemprotan atau perendaman pada

larutan desinfektan.

Penelitian ini sesuai dengan teori Mallikarjun M, dkk, dalam buku 7he
effect of chemical (glutaraldehyde) and microwave sterilization on flexural
strength of autopolymerizing (PMMA) resins. Ann Essent Dent tahun 2012.
Glutaraldehyde dan desinfeksi dibandingkan dengan kelompok kontrol
menunjukkan signifikan pengurangan P. aeruginosa. Perbedaan yang signifikan

terlihat dalam beban mikroba antara glutaraldehida dan microwave.

Penelitian Kustantiningtyastuti, dkk (2016), menyatakan bahwa
terdapat perbedaan yang bermakna pada imbibisi bahan cetak alginate 2%
glutaraldehyd selama 3 menit, 10 menit dan 15 menit yang artinya penyerapan
air. Penelitian Kustantiningtyastuti, dkk (2016), menggunakan sampel berupa
die hasil cetakan dari bahan cetak alginate yang di rendam dalam larutan
desinfektan glutaraldehyde 2% selama 3 menit, 10 menit dan 15 menit. Sampel
diberikan 3 perlakuan dengan konsentrasi glutaraldehyd 2% selama 3 menit,

10 menit dan 15 menit.

Pada Penelitian Kustantiningtyastuti, dkk (2016), menjelaskan bahwa
lamanya perendaman bahan cetak alginate pada larutan glutaraldehyd dengan
konsentrasi 2% dapat menyebabkan perubahan stabilitas dimensi bahan cetak
alginate. Dapat disimpulkan bahwa pada Penelitian Kustantiningtyastuti, dkk

(2016), lamanya perendaman 15 menit bahan cetak alginate pada larutan
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glutaraldehyd dengan konsentrasi 2% dapat menyebabkan perubahan stabilitas

dimensi.??

Penelitian ini sesuai dengan teori Walker MP, dkk, dalam buku
Dimensional change over time of extended-storage alginate impression
material. Semakin lama waktu perendaman akan mengakibatkan cetakan
alginate mengalami imbibisi sehingga kdanungan air yang terkdanung
didalamnya meningkat yang menyebabkan cetakan menjadi tidak akurat lagi.
Ditambah lagi bahan cetak alginate mengdanung banyak air yaitu sekitar 85%
sehingga cenderung untuk terjadi distorsi yang disebabkan oleh ekspansi yang

berhubungan dengan sifat imbibisi dari cetakan alginate.

Menurut penulis, pada praktik kedokteran gigi, operator dan perawat
gigi memiliki risiko tinggi terhadap infeksi silang, salah satunya dari prosedur
pencetakan gigi. Berbagai macam mikroorganisme penyebab penyakit dapat
ditemukan pada darah dan saliva, sehingga desinfeksi pada bahan cetak
diperlukan untuk menhindari infeksi silang. Cetakan alginate dapat mengalami
sineresis, yaitu menguapnya air bila terjadi kenaikan suhu atau bila disimpan
diudara terbuka dalam waktu tertentu sehingga cetakan alginate akan
mengalami kontraksi. Cetakan alginate juga bersifat imbibisi yakni menyerap
air bila berkontak dengan air dalam waktu tertentu sehingga akan
mengembang. Hal ini sesuai dengan teori Anusavice dkk, (2004), dalam Buku
ajar ilmu bahan kedokteran gigi philips. Edisi 10 tahun 2004. Teknik
perendaman lebih memberikan pengaruh terhadap perubahan stabilitas

dimensional oleh karena pada teknik perendaman hanya terdapat penyerapan
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cairan dan tidak terjadi proses lain, sehingga perubahan stabilitas dimensional
lebih mudah terjadi pada teknik ini. Lamanya perendaman bahan cetak alginate
pada larutan glutaraldehyd dengan konsentrasi 2% dapat menyebabkan
perubahan stabilitas dimensi bahan cetak alginate. Hal ini juga terbukti pada
penelitian Kustantiningtyastuti dan Santoso yang menyatakan bahwa
perubahanan stabilitas dimensi bahan cetak alginate pada larutan glutaraldehyd
dengan konsentrasi 2% terjadi setelah direndam selama 15 menit, sedangkan
pada Penelitian Sari terjadi perubahan stabilitas dimensi setelah direndam
selama 10 menit. Seiring dengan bertambah lamanya waktu perendaman maka
cetakan akan menyerap air dan terjadi ekspansi dimana dapat menyebabkan
distorsi atau swelling (mengembang) dan bentuk hasil cetakan alginate tidak
lagi memiliki dimensi yang stabil. Akan tetapi ketika dibandingkan dengan
perubahan yang terjadi pada perendaman selama 20 menit, perbedaan tersebut
tidak bermakna karena sifat imbibisi alginate sudah mencapai masa jenuh atau

masa kesetimbangan pada waktu 15 menit perendaman.
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BAB 4

KESIMPULAN DAN SARAN

4.1 Kesimpulan

Berdasarkan dari jurnal yang saya kaji bahwa dapat disimpulkan bahwa
mikroorganisme di dalam bahan cetak alginate dapat efektif tedesinfeksi ketika
perendaman diwaktu lebih dari 5 menit, namun perlu di perhatikan bahwa 10 - 15
menit waktu perendaman bahan cetak alginate pada larutan glutaraldehyd dengan
konsentrasi 2% dapat berpotensi menyebabkan perubahan stabilitas dimensi
dikarenakan seiring dengan bertambah lamanya waktu perendaman, tetapi ketika
dibdaningkan dengan perubahan yang terjadi pada perendaman selama 20 menit,
perbedaan tersebut tidak bermakna karena sifat imbibisi alginat sudah mencapai

masa jenuh atau masa kesetimbangan pada waktu 15 menit perendaman.

4.2 Saran

Kajian pustaka ini masih banyak kekurangannya sehingga penulis berharap
dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai waktu yang efisien untuk
mendesinfeksi bahan cetak alginate dan menguji lebih mendalam mengenai
perubahan stabilitas dimensi bahan cetak alginate setelah direndam dalam larutan

desinfektan glutaraldehyde.
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