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INTISARI 
 

Latar Belakang: Putih kekuning-kuningan, kuning keabu-abuan, dan putih 

keabu-abuan merupakan warna gigi normal manusia. Warna gigi ini ditentukan 

oleh warna dentin yang melapisi di bawahnya, ketebalan dentin, ketebalan email, 

translusensi dan warna pulpa. Warna gigi ini dapat mengalami perubahan warna 

atau yang dinamakan diskolorisasi gigi. Perubahan warna gigi tersebut dapat 

terjadi saat atau setelah terbentuk email dan dentin. Sebagian besar perubahan 

warna terjadi di dalam dentin dan relatif sukar dirawat secara eksternal, namun 

apabila perubahan intrinsik lebih superfisial dan jelas lebih dapat diputihkan 

secara eksternal. Veneer gigi adalah lapisan tipis yang direkatkan pada permukaan 

gigi dan ditujukan untuk memperindah susunan, tampilan, dan warna gigi, serta 

mengisi celah antar. Uji kekuatan tarik merupakan salah satu cara untuk 

mengevaluasi kekuatan perlekatan bahan kedokteran gigi, diamati daerah yang 

terjadi patah atau lepasnya perlekatan. Dan letak terjadi patah atau lepasnya 

perlekatan yang terjadi pada daerah interface antara struktur gigi dengan bahan 

resin semen adhesif. 

Tujuan Penelitian: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan 

kekuatan tarik antara resin semen dan semen ionomer kaca pada restorasi veneer 

indirek komposit nanohibrid dan mengetahui manakah yang memiliki kekuatan 

tarik lebih baik antara resin semen dan semen ionomer kaca. 

Metodologi Penelitian: Jenis penelitian ini adalah eksperimental laboratoris 

murni. Sampel yang digunakan adalah gigi premolar post-ektraksi yang berjumlah 

5 gigi dengan penggunaan bahan sementasi Relay X dan semen ionomer kaca tipe 

1. Analisis data menggunakan independent T-Test. 

Hasil Penelitian: Menunjukkan adanya perbedaan yang bermakna antara satu 

kelompok dengan kelompok yang lainya atau dalam penelitian ini diasumsikan 

terdapat perbedaan kekuatan tarik antara RelyX dan semen ionomer kaca tipe 1 

terhadap restorasi veneer indirek resin komposit nanohibrid. 

Kesimpulan: Adanya perbedaan kekuatan tarik antara semen resin dan semen 

ionomer kaca tipe 1 terhadap restorasi veneer indirek resin komposit nanohibrid. 
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ABSTRACT 
 

Background : Yellowy white, Greyish Yellow, and Greyish White is a normal 

teeth colour. The teeth colour is determined by the dentin colour which covers the 

under seal, thickness of the dentin, thickness of the email, translucency and the 

pulp colour. this teeth colour can undergo a cooler change or called teeth 

discolouration. The change in the teeth colour can happen during or after the 

formation of email and dentin. Most of the colour change happen inside the dentin 

and relatively hard to be treated externally, but if the intrinsic change is more 

superficial and evident, it can be whitened externally. Teeth Veneer is a thin 

coating which is applied to the surface of the teeth and purposed to beautify the 

arrangement, appearance and teeth colour, also to fill in the gap. The tensile 

strength test is one of the method to evaluate the adhesion strength of the dentistry 

material, monitored in area which fractures and removal of the gluing often 

occur. The place where fracture and removal of the gluing location often happen 

in an interface area between the teeth structure and the resin adhesive cement.  

Aim : To understand the difference of the tensile strength between cement resin 

and glass ionomer cement in indirect resin composite nano hybrid veneer 

restoration and to understand which one has the better tensile strength between 

cement resin and glass ionomer cement. 

Method : This study’s method is pure laboratory experimental. Sampel that will 

be used is 5 post-extracted premolar teeth with Relay X cement material and 

Glass Ionomer cement type 1. Data analysis will use independent T-Test. 

Result : Showing a notable difference between one group and other group or in 

this study can be assumed that there is a different tensile strength between RelayX 

and Glass Ionomer cement type 1 in indirect resin composite nano hybrid veneer 

restoration. 

Conclusion : There are difference in the tensile strength between  cement resin 

and glass ionomer cement. 

 

Key words : Veneer, teeth discolouration, cement material. 
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PENDAHULUAN 

Putih kekuning-kuningan, kuning keabu-abuan, dan putih keabu-abuan 

merupakan warna gigi normal manusia. Warna gigi ini ditentukan oleh warna 

dentin yang melapisi di bawahnya, ketebalan dentin, ketebalan email, translusensi 

dan warna pulpa. Warna gigi ini dapat mengalami perubahan warna atau yang 

dinamakan diskolorisasi gigi (Grossman, 1995). 

Perubahan warna gigi tersebut dapat terjadi saat atau setelah terbentuk email 

dan dentin. Faktor yang menyebabkan perubahan warna gigi adalah sejumlah 

noda (stain) sebagai hasil prosedur perawatan dental dan dapat juga karena 

perubahan warna yang mengenai bagian dalam struktur gigi selama pertumbuhan 

gigi (perubahan warna intrinsik). Sebagian besar perubahan warna terjadi di dalam 

dentin dan relatif sukar dirawat secara eksternal, namun apabila perubahan 

intrinsik lebih superfisial dan jelas lebih dapat diputihkan secara eksternal. 

Keberhasilan dari pemutihan ini, leih bergantung pada kedalaman perubahan 

warna di dalam email ketimbang pada warna dari perubahan warna itu sendiri 

(Walton dan Torabinejad, 1997). 

Tujuan perawatan kedokteran gigi adalah mempertahankan dan 

meningkatkan mutu kehidupan manusia, hal ini dapat dicapai dengan mencegah 

penyakit, menghilangkan rasa sakit, memperbaiki efisiensi pengunyahan, dan 

meningkatkan pengucapan (Anusavice, 2004), tetapi dalam  perawatan tersebut, 

seringkali pasien menginginkan nilai estetik yang baik untuk penampilan dan 

meningkatkan rasa percaya diri (Saharjo, 2011).  

Salah satu bahan untuk restorasi veneer adalah bahan dasar porselen dan 

bahan dasar komposit (Sodiq, 2014). Kelebihan bahan dasar porselen yaitu lebih 

kuat, memiliki daya tahan warna lebih baik dari resin komposit dan memberikan 

hasil lebih maksimal, kekurangan bahan dasar porselen ini dari segi harga bahan 

ini memang mahal (Sodiq, 2014).  Kelebihan bahan dasar komposit yaitu 

memiliki warna yang menyerupai dengan warna gigi, penghantar panas yang 

rendah, relatif mudah dimanipulasi, tahan lama untuk gigi anterior, dan tidak larut 

dalam cairan mulut serta biokompabilitas yang tinggi, tetapi resin komposit juga 

memiliki kelemahan yaitu tidak memiliki kekuatan yang baik dan terdapat 
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penyusutan pada saat polimerisasi yang menyebabkan terbentuknya celah antara 

dinding kavitas dan resin komposit yang dapat mengakibatkan terjadinya 

kebocoran mikro (Yumira, 2010). 

Salah satu macam resin komposit adalah resin komposit nanohibrid yang 

merupakan gabungan dari komposit microfiller dan komposit nanofiller, rata-rata 

berukuran 0,2-3 µm. Komposit nanohibrid memiliki sifat fisik dan mekanis yang 

baik serta mudah dipoles (permukaannya halus) (Uskovic, 2010). Resin komposit 

tidak mampu berikatan secara kimiawi dengan jaringan keras gigi sehingga dapat 

menyebabkan marginal leakage, marginal stain, karies sekunder dan iritasi pulpa 

sehingga dibutuhkan suatu bahan adhesif (Philips, 1991).  Terdapat berbagai 

macam bahan adhesif, salah satunya adalah resin semen dan semen ionomer kaca 

(Anusavice, 2004). Philips, (1991) mengatakan bahwa semen resin sebagai 

pelekat restorasi estetis merupakan komposit microfilled atau hibrid dengan 

kandungan utama resin Bis-GMA atau urethane dimethacrylate, dan filler silica 

atau glass dan semen ionomer kaca atau disebut dengan ASPA (Aluminate 

Silicate and Polyacrilic Acid), selain sebagai bahan restorasi, SIK dapat 

digunakan sebagai bahan perekat, bahan pengisi untuk restorasi gigi anterior dan 

posterior, pelapis kavitas, penutup pit dan fisur, bonding agent pada resin 

komposit, serta sebagai semen adhesif pada perawatan estetis (Anusavice, 2004). 

Ukuran partikel gelas SIK bervariasi, yaitu 50 µm sebagai bahan restorasi dan 

sekitar 20 µm sebagai bahan luting (Heymann dkk, 2002). 

Uji kekuatan tarik merupakan salah satu cara untuk mengevaluasi kekuatan 

perlekatan bahan kedokteran gigi, diamati daerah yang terjadi patah atau lepasnya 

perlekatan. Dan letak terjadi patah atau lepasnya perlekatan yang terjadi pada 

daerah interface antara struktur gigi dengan bahan resin semen adhesif (Dewi, 

2003).  

Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan kekuatan tarik dari bahan  

resin semen dan semen ionomer kaca pada restorasi veneer indirek resin komposit 

nanohibrid. Uji tarik dilakukan untuk mengetahui seberapa bagus kualitas dari 

sebuah resin semen dan semen ionomer kaca tersebut. 
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Tests of Normality

,269 6 ,200* ,916 6 ,478

,207 6 ,200* ,885 6 ,293

jenis.bahan.sementasi

resin semen

semen ionomer kaca

tipe 1

hasil.uji.kekuatan.tarik

Stat ist ic df Sig. Stat ist ic df Sig.

Kolmogorov-Smirnov
a

Shapiro-Wilk

This is a lower bound of  the true signif icance.*. 

Lillief ors Signif icance Correctiona. 

BAHAN DAN METODE 

Hasil pengukuran uji tarik dan rata-rata dari masing-masing material diatas 

dirangkum dalam tabel 1. 

Tabel 1. Hasil Pengukuran Kekuatan Tarik 

 

 

Tabel 1 menunjukkan adanya perbedaan kekuatan tarik antara RelyX dan 

semen ionomer kaca tipe 1 terhadap restorasi veneer indirek resin komposit 

nanohibrid, pada hasil uji tarik dengan RelyX menghasilkan rata-rata: 3,23 Mpa 

dan dengan menggunakan Semen Ionomer Kaca Tipe 1 menghasilkan rata-rata: 

1,89 Mpa. Data pada tabel 1 tersebut merupakan data parametrik sehingga 

dilakukan uji normalitas dengan menggunakan uji Shapiro-wilk. Uji Shapiro-wilk 

yang dirangkum dalam tabel 2. 

 

Tabel 2. Hasil Uji Normalitas Shapiro-wilk 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jenis Bahan Sementasi Hasil Uji Tarik (Mpa) 

Resin Semen 2,64 

Rata-rata : 3,23 Mpa 3,35 

 
3,35 

 
3,47 

 
3,83 

  2,76 

Semen Ionomer Kaca Tipe 1 1,81 

Rata-rata : 1,89 Mpa 1,88 

 
2,07 

 
2,13 

 
             1,76 

                                                                                             1,73 



4 
 

Independent Samples Test

5,089 ,048 6,815 10 ,000 1,33667 ,19613 ,89965 1,77368

6,815 6,341 ,000 1,33667 ,19613 ,86293 1,81040

Equal variances

assumed

Equal variances

not assumed

hasil.uji.kekuatan.tarik

F Sig.

Levene's Test f or

Equality  of  Variances

t df Sig. (2-tailed)

Mean

Dif f erence

Std.  Error

Dif f erence Lower Upper

95% Conf idence

Interv al of  the

Dif f erence

t-test  for Equality  of  Means

Hasil uji normalitas shapiro-wilk yang dilakukan menunjukkan nilai 

signifikansi: RelyX=0,478; SIK tipe 1=0,293. Hasil uji normalitas pada masing-

masing sampel pada kedua jenis material menunjukkan bahwa data yang 

terkumpul adalah normal. 

 Data yang didapat dari penelitian ini juga dilakukan  Levene's test untuk 

menentukan homogenitas variansi pada data tersebut. Hasil  Levene's test pada 

penelitian ini adalah 0,048 yang berarti data pada penelitian ini homogen 

(terangkum dalam tabel 3).  

Tahap analisis selanjutnya adalah menguji data tersebut, pada penelitian ini 

menggunakan Independent samples T Test karena semua syarat  Independent 

samples T Test telah terpenuhi (data yang normal dan homogen). Semua 

rangkuman Independent samples T Test terangkum dalam tabel 3. 

Tabel 3. Rangkuman hasil Independent samples T Test dan Levene's test 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

Independent samples T Test yang telah dilakukan pada data yang telah 

didapat menunjukkan signifikansi 0,000 yang berarti terdapat perbedaan yang 

bermakna antara satu kelompok dengan kelompok yang lainya atau dalam 

penelitian ini diasumsikan terdapat perbedaan kekuatan tarik antara RelyX dan 

semen ionomer kaca tipe 1 terhadap restorasi veneer indirek resin komposit 

nanohibrid.   

Restorasi veneer indirek resin komposit nanohibrid dengan menggunakan 

semen resin (RelyX) mendapatkan rata-rata hasil uji tarik yang lebih baik yaitu 

sebesar 19,4 Mpa, sedangkan pada kelompok pembanding yang menggunakan 

Semen Ionomer Kaca tipe 1 mendapatkan rata-rata hasil uji tarik sebesar  11,38 

Mpa. 
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Hasil Independent samples T Test pada tabel 3 menunjukkan terdapat  

perbedaan kekuatan tarik antara RelyX dan semen ionomer kaca tipe 1 terhadap 

restorasi veneer indirek resin komposit nanohibrid karena kandungan pada Semen 

resin dan Semen Ionomer Kaca yang berbeda. Hal ini disebabkan karena matriks 

resin dan partikel filler anorganik merupakan kandungan utama yang menyusun 

bahan sementasi resin semen, perlekatan antara matriks resin dan filler tercipta 

karena adanya agen interfase yang mengandung silanes yang berasal dari 

komponen silika organik. Partikel silika yang terkandung pada resin semen 

umumnya mengandung 20-80% yang berfungsi untuk memperkuat kualitas 

kekuatan mekanis karena dapat menyerap dan menyebarkan cahaya yang 

dipaparkan ke resin semen dan kandungan filler resin semen lebih tahan terhadap 

kekuatan tekan, tarik, geser, dan membuat resin semen memiliki kelarutan yang 

rendah (Burges 2008). 

Struktur kimia yang terbentuk pada resin semen memberikan perlekatan 

antara email gigi dan permukaan interface  restorasi, ikatan semen resin terbentuk 

karena proses micromechanical interlocking pada kristal hidroksiapatit dan prisma 

email yang asam. Pengaktifan resin semen dilakukan secara kimia, cahaya, atau 

keduanya. Resin semen terdiri dari dua pasta yaitu base dan katalis, reaksi secara 

kimia terjadi saat pasta base dan katalis dicampur, di salah satu pasta mengandung 

benzoil peroksida yang dapat memulai proses polimerisasi, sedangkan di pasta 

yang lain mengandung tertiary amine yang dapat mempercepat polimerisasi. 

Resin semen menjadi Shrinkage karena proses polimerisasi dan dapat 

memberikan tekanan invasif pada permukaan gigi serta bagian interface pada 

restorasi yang mungkin dapat membuat putusnya ikatan kimia yang telah 

terbentuk, permasalahan ini akan dilindungi oleh sifat resin semen yang memiliki 

filler sehingga memungkinkan resin semen tetap memiliki kekuatan perlekatan 

yang baik dan dapat mendistribusikan tekanan mastikasi secara merata (Sümer & 

değer, 2011). 

Komposisi yang dimiliki oleh pasta base Relay X adalah monomer 

metakrilat yang mengandung asam fosfat, silanated filler, komponen insiator, dan 

rheological additives; sedangkan pada pasta katalis mengandung monomer 
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metakrilat, filler alkalin, komponen inisiator, dan pigmen  (ESPE, 2011); Taru 

Rao, 2014 mengatakan bahwa monomer metakrilat memiliki kandungan asam 

fosfat yang membentuk interaksi dengan tujuan untuk memperoleh kekuatan fisik 

yang baik, seperti halnya ikatan hidrogen yang berikatan antara semen resin 

dengan permukaan fitting surface veneer dan menciptakan perlekatan pada karbon 

ganda yang terhubung satu sama lain melalui karbon backbone. Adanya 

kecocokan pada perlekatan kedua permukaan ditunjukkan dari material restorasi 

email dan dentin sebagai substrat yang menempel langsung dengan semen resin, 

kemudian pasta base dan pasta katalis dicampurkan sehingga bahan ini menjadi 

sangat asam dan mengikat air, setelah berkontak dengan permukaan gigi yang 

bermuatan negatif, ion Ca2+ dilekatkan monomer metakrilat pada struktur gigi 

yang membuat pH kelompok asam fosfat menjadi naik atau pH dinetralkan dan 

meresap ke permukaan gigi. Ion menetralkan kelompok asam fosfat yang tersisa 

dari monomer metakrilat dan dilepaskan oleh  filler sepanjang proses setting resin 

semen dan struktur gigi menyerap ion flouride yang dilepaskan. 

Proses selanjutnya yaitu reaksi polimerisasi monomer metakrilat dimana 

secara bersamaan saat semen resin setting, kemudian sistem inisiator akan 

menghasilkan radikal melalui induksi cahaya atau aktivasi kimia. Monomer 

metakrilat secara kimiawi akan membentuk cross-linked antara satu dan yang 

lainya melalui interaksi dari reaksi perlekatan karbon ganda, kemudian membuat 

monomer metakrilat dan filler terkunci dalam bentuk tiga dimensi dari ikatan 

cross-linked yang telah terjadi. Selama proses ini, matrik semen berubah dari yang 

mengikat air menjadi melepaskan air.  

Semen Ionomer Kaca Tipe 1 tidak direkomendasikan untuk ceramic veneer. 

Hal ini dikarenakan kelarutan yang dimiliki pada bagian marginal saat 

diaplikasikan di dalam mulut pasien, Mark Konings (2012). Penjelasan mengenai 

bahan-bahan yang dikandung oleh kedua bahan sementasi tersebut, yaitu resin 

(RelyX) dan Semen Ionomer Kaca Tipe 1 memiliki perbedaan hasil uji tarik. 

Semen resin (RelyX) memperoleh hasil uji tarik yang lebih baik dibandingkan 

Semen Ionomer Kaca tipe 1. 
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KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai perbedaan kekuatan tarik antara 

semen resin (RelyX) dan semen ionomer kaca tipe 1 terhadap restorasi veneer 

indirek resin komposit nanohibrid, diperoleh kesimpulan sebagai berikut, yaitu 

adanya perbedaan kekuatan tarik antara semen resin dan semen ionomer kaca tipe 

1 terhadap restorasi veneer indirek resin komposit nanohibrid dan semen resin 

(RelyX) merupakan bahan luting yang memiliki kekuatan tarik lebih baik untuk 

digunakan pada restorasi veneer indirek resin komposit nanohibrid. 
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