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ABSTRAK

Latar Belakang: NaOCI merupakan bahan irigasi yang sangat efektif untuk melarutkan jaringan pulpa, namun pada kon-
sentrasi yang tinggi bahan ini bersifat toksik. Oleh karena itu diupayakan untuk mengoptimalkan kemampuan antibakteri bahan
tersebut dengan menggunakan konsentrasi rendah namun dengan suhu tinggi yang masih dapat diterima rongga mulut. Tujuan:
Penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui daya antibakteri bahan irigasi NaOCl pada suhu dan konsentrasi yang
berbeda terhadap pertumbuhan bakteri E. faecalis.

Metode Penelitian: Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode dilusi. Pada penelitian ini kelompok
perlakuan dibagi 4 , masing-masing kelompok terdiri atas 5 gigi premolar yang telah dipreparasi saluran akarnya. Selanjuinya
kedalam saluran akar masing-masing gigi dituang 10 ul E. faecalis 10 ® CFU/ml dicampur dengan 20 pl NaOCl 1%, 27C (kip 1),
NaOCI 1%, 50C (kip 11), NaOCI 5%, 50C (klp 111}, NaOCl 5%, 50C (klp 1V} selama 30 detik, kemudian diambil 10ul ditanam pada
MHA, diinkubasi dan dilakukan penghitungan jumlah koloni. Sebagai kontrol digunakan larutan salin. Data dianalisis dengan
Anava dua jalur dilanjutkan dengan LSD. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan rerata bakteri tertinggi terdapat pada pada kelom-
pok 1 yang diberi perlakuan dengan sodium hipoklorit 1% dengan suhu 27°C , diikuti kelompok 2 yang diberi perlakuan dengan
sodium hipoklorit 5% dengan suhu 27°C, kelompok 3 yang diberi perlakuan dengan sodium hipoklorit 1% dengan suhu 50°C , dan
kelompok 4 yang diberi perlakuan dengan sodium hipoklorit 5% dengan suhu 50°C.

Kesimpulan: Kesimpulan penelitian ini adalah NaOCI suhu 50°C memiliki aktivitas antibakteri yang lebih besar terhadap
E. faecalis dibandingkan NaOCI suhu 27°C. Konsentrasi NaOCI yang lebih tinggi memiliki daya antibakteri terhadap E. faecalis
yang lebih besar dibandingkan konsentrasi yang lebih rendah. Maj Ked Gi, Desember 2010; 17(2): 91-95
Kata kunci: NaOCI- suhu — konsentrasi — E. faecalis

ABSTRACT

Background: NaOCl irrigation is a highly effective ingredient fo dissolve the pulp tissue, but at high concentrations of this
material was toxic. Therefore attempted to optimize the ability of antibacterial substances by using low concentrations but with
high temperatures that are still acceptable oral cavity. Objectives: This study was conducted to know the power of antibacterial
substances NaOCl irrigation at temperatures and concentrations different on the growth of bacteria E. faecalis

Method: The method used in this study is the method of dilution. In this study, the treatment group divided by 4, each
group consists of 5 premolar teeth that had been prepared their root canal. Further into the root canal of each teeth was poured 10
mL of E. faecalis 10 8 CFU / ml mixed with 20 mL 1% NaOCI, 27C (kip 1), 1% NaOCI, 50C (kip 1), NaOCI 5%, 50C (kip ill), NaOCI
5%, 50C (kip 1V) during 30 seconds, then taken 10ul grown on MHA, incubated and count the number of colonies. Saline was used
as control. Data analyzed by Anova followed by a two-lanes LSD. Results showed the mean highest bacteria present in the group
1 who were treated with sodium hypochlorite 1% with a temperature of 270C, followed by group 2 who were treated with sodium
hypochlorite 5% with a temperature of 270C, group 3 who were treated with sodium hypochlorite 1% with a temperature of 500C,
and group 4 treated with sodium hypochlorite 5% with a temperature of 500C.

Conclusion: The conclusion of this study is NaOC| temperature of 500C has a greater antibacterial activity against E.
faecalis than NaOC! temperature of 270C. Higher concentration of NaOCI has its antibacterial against E. faecalis larger than lower
concentrations. Maj Ked Gi; Desember 2010; 17(2): 91-95
Key words: NaOCi-temperature - concentration - E. faecalis

PENDAHULUAN

Untuk mendukung keberhasilan perawatan
endodontik peran dari pembersihan dan pembentu-
kan saluran akar tidak dapat diabaikan . Hal ini oleh
karena bentuk dentin yang kurang teratur dapat men-
jadi peluang bagi bakteri untuk dapat berkembang
biak dengan cepat. Bakteri yang masih berada pada
saluran akar dapat menjadi faktor kegagalan utama
dalam perawatan saluran akar. Oleh karena itu se-

lama dan sesudah pembersihan dan pembentukan
saluran akar harus dilakukan irigasi untuk menghi-
langkan fragmen jaringan pulpa dan serpihan dentin
hasil preparasi. Dalam kaitannya dengan ini, larutan
irigasi yang digunakan untuk membersihkan salu-
ran akar harus mampu melarutkan debris organik
dan anorganik, mampu berperan dalam pelumasan
instrumen endodontik, tidak toksik, ekonomis, mem-
punyai efek bakterisidal yang maksimal dan dapat
mengurangi rasa tidak nyaman pada pasien®.
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Beberapa bahan irigasi saluran akar yang
digunakan dalam prosedur perawatan saluran akar
antara lain camphorated monochlorophenol (CMCP),
ethylenediaminetetraacetic acid (EDTA), formokresol,
hidrogen peroksida, klorheksidin dan sodium hipo-
klorit 2. Beberapa macam bahan irigasi yang pernah
dianjurkan antara lain , larutan salin fisiologik, larutan
urea 30%, larutan ureaperoksida dalam gliserin, la-
rutan khloramin, sodium hipoklorit dan sodium hipo-
klorit yang digunakan bersama dengan EDTA? .

Dari sejumlah larutan yang pernah diteliti, NaO-
CL, yaitu suatu agensia pereduksi yang jernih, meru-
pakan bahan irigasi yang paling efektif dan masih
menjadi pilihan yang banyak dipakai dalam endo-
dontik modern. Dengan berkembangnya alat-alat
preparasi yang mengarah ke instrumen rotary, waktu
preparasi menjadi berkurang sehingga bahan irigasi
yang dipilih harus memiliki daya antibakteri yang da-
pat bekerja dengan cepat untuk melawan mikroor-
ganisme yang masih tersisa di saluran akar. Irigasi
pasif dengan ultrasonik menggunakan bahan ini
menunjukkan peningkatan penetrasi yang lebih efek-
tif dari bahan ini sampai ke daerah-daerah yang sulit
dijangkau dalam sistem saluran akar. Bahan ini se-
cara total dapat melarutkan seluruh pulpa dalam 20
menit sampai 2 jam. Meskipun demikian, NaOCl juga
mempunyai beberapa kelemahan, antara lain bahan
ini kurang efektif pada saluran akar yang sempit, ko-
rosif terhadap metal, sangat alkaline, hipertonik dan
rasanya tidak enak.. NaOCI dapat menjadi rusak oleh
waktu, suhu, pengaruh cahaya dan kontaminasi ion
logam, oleh karena itu harus disimpan pada tempat
yang teduh dan tidak terkena sinar matahari. Dia-
meter saluran akar dan faper menunjukkan peran
yang cukup penting dalam mendukung efektivitas
bahan irigasi.

NaOCI tidak hanya merupakan pelarut pulpa
yang efektif, melainkan juga mempunyai sifat anti-
mikrobial yang signifikan. Selain bersifat bakterisidal,
NaOCI juga virusidal. Agent ini dapat melarutkan
protein, mempunyai viskositas rendah, konsentrasi
NaOCL yang biasa digunakan adalah berkisar antara
0,5-5,24% *.

Enterococcus faecalis, merupakan bakteri
gram positif berbentuk kokus, non motile dan bersifat
anaerob fakultatif . Banyak ditemukan pada kasus
infeksi saluran akar yang persisten. Bakteri ini viru-
lensinya tinggi, mampu berpenetrasi ke dalam tubu-
lus dentinalis sehingga mampu bertahan hidup pada
saat dilakukan preparasi biomekanis dan memi-
liki resistensi yang tinggi terhadap agen antimikroba
spektrum luas ¢7. Beberapa penelitian menunjukkan
bahwa bakteri anaerob obligat lebih mudah dielimi-
nasi pada prosedur endodontik dibandingkan bak-
teri yang bersifat fakultatif anaerob sehingga bakteri
fakultatif anaerob terbukti lebih resisten terhadap
prosedur biomekanis. Selain bakteri, mikroorganisme
yang mampu bertahan hidup pada saat prosedur en-
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dodontik adalah golongan fungi seperti Candida albi-

cans 8.

Suhu berpengaruh terhadap pertumbuhan
bakteri. Suhu maksimum merupakan batas suhu
yang mampu diterima bakteri untuk dapat melaku-
kan pertumbuhan dan metabolism. Peningkatan
suhu yang melebihi suhu maksimum pertumbuhan
dapat bersifat mikrobiosidal karena menghentikan
pertumbuhan bakteri namun apabila dipertahankan
lebih lama dapat menyebabkan inaktivasi permanen
yaitu denaturasi protein dan enzim serta kematian
sel. Suhu yang tinggi juga menyebabkan perubahan
bentuk pada enzim sehingga bakteri tidak mampu
melakukan metabolisme. Adapun suhu yang masih
dapat ditolerir rongga mulut adalah 50°C

Berdasarkan latar belakang tersebut diatas
perlu kiranya dilakukan penelitian yang bertujuan
untuk mengetahui daya antibakteri larutan NaOCI
pada suhu dan konsentrasi yang berbeda terhadap
Enterococcus faecalis. Hipotesis dalam penelitian ini
adalah :

1. Sodium Hipoklorit 1% dan 5% yang dipanaskan
memiliki daya antibakteri terhadap E. faecalis
yang lebih besar dibandingkan sodium hipoklorit
yang tidak dipanaskan

2. Konsentrasi sodium hipoklorit yang lebih tinggi
memiliki daya antibakteri yang lebih besar ter-
hadap E. faecalis

3. Terdapat hubungan antara konsentrasi sodium
hipoklorit dan suhu yang dipanaskan metode pe-
nelitian

Penelitian dilakukan di Laboratorium Mikrobi-
ologi Fakultas Kedokteran Hewan Universitas Gadjah
Mada terhadap 25 buah gigi yang terbagi dalam 4
kelompok perlakuan dan 1 kelompok kontrol. Akar
gigi yang telah dilakukan sterilisasi dengan autoklaf
diletakkan secara vertikal pada kotak yang terbuat
dari malam yang telah dilubangi kemudian seba-
nyak 10 pl suspensi bakteri Enterococcus faecalis
10° CFU/ml dimasukkan ke dalam saluran akar de-
ngan pipet mikro dan dibantu dengan menggunakan
K- file steril untuk membawa suspensi bakteri pada
sepanjang saluran akar.

Dua puluh I larutan NaOCI ditambahkan ke
dalam suspensi bakteri pada masing - masing gigi
dengan suhu 27°C dan selanjutnya pada suhu 50°C.
Kelompok kontrol diberi perlakuan berupa penamba-
han larutan salin steril sebanyak 20 pl dengan suhu
27°C.

Pemberian larutan irigasi dilakukan dengan
menggunakan pipet mikro dengan waktu kontak se-
fama 30 detik yang dihitung dengan menggunakan
stopwaltch. Setelah itu masing-masing saluran akar
dicuci dengan menggunakan salin steril sebanyak 1
mi untuk membuang bahan irigasi. Akar gigi kemu-
dian dimasukkan ke dalam tabung reaksi yang berisi
10 m! salin steril dan diletakkan pada vortex mixer
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selama 1 menit agar bakteri dan sisa larutan irigasi
yang menempel pada dinding saluran akar terlepas
dan larut dalam salin sterit.

Setelah semua kelompok di vorteks, larutan
dari masing-masing kelompok perlakuan (suhu 27°C,
50°C dan kelompok kontrol diambil dengan menggu-
nakan pipet mikro steril sebanyak 10pl, diteteskan
pada media agar MHA kemudian diratakan dengan
spreader dan diinkubasi selama 24 jam pada suhu
37°C. Jumlah bakteri yang tumbuh pada media agar
kemudian dihitung dengan bantuan alat yang dina-
makan colony counter.

Pembacaan hasil dilakukan setelah semua
media agar diinkubasi selama 24 jam pada suhu
37°C dengan cara menghitung jumlah koloni bakteri
yang masih hidup pada media agar. Jumlah koloni
bakteri digunakan untuk menghitung angka kuman
pada masing-masing suhu NaOCI 0,5% dan 5% dan
larutan kontrol dengan menggunakan rumus sebagai
berikut °.

Jumlah bakteri x faktor
pengenceran

Angka kuman/bakteri = -
Volume larutan yang di-

hitung
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Hasil perhitungan rerata dan simpangan baku jumlah
koloni E. faecalis pada suhu masing-masing kelom-
pok setelah dikontakkan dengan sodium hipoklorit
selama 30 detik menunjukkan hasil rerata bakteri
tertinggi terdapat pada pada kelompok 1 yang diberi
perlakuan dengan sodium hipoklorit 1% dengan
suhu 27°C yaitu 209,2 x 10* CFU/ml, yang terendah
yaitu kelompok 4 yang diberi perlakuan dengan so-
dium hipoklorit 5% suhu 50°C yaitu 5,4 x 10*CFU/ml
(Tabel 1).

Tabel 1. Rerata dan standard deviasi jumlah koloni
E. faecalis setelah pemberian NaOCI kon-
sentrasi 1% dan 5% dengan suhu 27°C

dan 50°C (CFU/ml)
Suhu
Konsen- 57 o 50°C
trasi
mAOCT 090 x 100
1% : * “
277 14,4 x 10* + 3,05

NaOCT 1266 x 10* + 54 x10*+1,52
5% 2,70

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa terda-
pat penurunan jumlah koloni E. faecalis pada suhu
dan konsentrasi larutan irigasi yang lebih tinggi. Data
yang diperbleh kemudian dilakukan uji normalitas
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dan uji homogenitas, dilanjutkan dengan Anava dua
jalur. Uji normalitas pada 20 sampel yang didapatkan
dari hasil penelitian diuji dengan Shapiro-Wilk oleh
karena jumlah sampel yang digunakan kurang dari
50 (Tabel 2).

Statistik df Sig

Konsentrasi 1% dengan
suhu

Konsentrasi 1% dengan 0,914 5 0,492
suhu50C

Konsentrasi 5% dengan
suhu 27 C

Konsentrasi 5% dengan 0,923 5 0,923
suhu 50 C

27C0876 5 0,292

0,990 5 0,980

Tes Levene menunjukkan bahwa nilai signifikansi
menunjukkan angka 0,323 sehingga dapat disimpul-
kan bahwa data homogen. Berdasarkan kedua uji
tersebut, maka data penelitian memenuhi syarat un-
tuk dilakukan uji parametrik. Data kemudian dianali-
sis dengan ANOVA dua jalur.

Tabel 3 Hasil perhitungan ANOVA dua jalur efek
kenaikan suhu dan konsentrasi bahan iri-
gasi sodium hipoklorit 1% dibandingkan
sodium hipoklorit 5% terhadap E. faecalis
(in vitro) pada p<0,05

Jumlah Rerata df F Hitung Sig
koloni Kuadrat

Antar 10488,200 1
kelompok

suhu

Dan kon-

sentrasi

18769,925 0,000

Dalam 124820,000 1 1018226 0,000
kelompok
suhu

Dalam 6771,200 1 1577,173 0,000
kelompok
konsentrasi

Total

Ini menunjukkan bahwa terdapat pengaruh suhu dan
konsentrasi larutan sodium hipoklorit terhadap per-
tumbuhan koloni E. faecalis {p<0,05). Analisis kemu-
dian dilanjutkan dengan uji LSD (Least Significance
Difference) dengan tingkat kepercayaan 95% untuk
mengetahui derajat beda antar dua kelompok per-
lakuan (Tabel 4).

LSD,,,, dengan tingkat kepercayaan 95% (o= 0,05)
dengan interaksi derajat bebas 16 menunjukkan nilai
2,12 sehingga didapatkan bahwa nilai LSD,
adalah + 7,72. Kemaknaan dari pengaruh suhu
dan konsentrasi sodium hipoklorit diketahui dengan
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membandingkan selisih rerata kedua kelompok de-

ngan nilai LSD, (tabel 4) :

Tabel 4. Rangkuman hasil uji LSD, . (Least Sig-
nificance Differencence) koloni bakteri E.
faecalis setelah diberi aplikasi larutan iri-
gasi sodium hipoklorit pada berbagai suhu
dan konsentrasi pada p<0,05

Kelompok Per- Beda antar Kemaknaan

lakuan rerata
1-2 196,6 Bermakna
1-3 203,8 Bermakna
1-4 199,8 Bermakna
2-3 121,2 Bermakna
2-4 112,2 Bermakna
3-4 9,0 Bermakna

Keterangan : 1 = Sodium Hipoklorit 1% suhu 270C
2 = Sodium Hipoklorit 5% suhu 270C
3 = Sodium Hipoklorit 1% suhu 500C
4 = Sodium Hipoklorit 5% suhu 500C

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui daya anti-
bakteri sodium hipoklorit dengan suhu dan konsen-
trasi berbeda terhadap E. faecalis. Penelitian ini
menggunakan NaOCI (karena NaOCL mempunyai
aktivitas antimikroba spektrum luas, mampu mela-
wan mikroorganisme anaerob dan fakultatif anaerob,
dapat melarutkan jaringan pulpa nekrotik. NaOCI
juga paling efektif sebagai anti mikroba dibandingkan
bahan irigasi yang lain ' dan pertumbuhan bakteri
anaerob dalam saluran akar dapat terhambat ka-
rena adanya oksigen dalam NaOCI "!(Vanabel dan
Lopresti, 2004). Berikut adalah reaksi terbentuknya
asam hipokloros yang berperan penting dalam pro-
ses disinfeksi 2

NaOCl + H20 — NaH HOCI
Sodium air Natrium asam
hipoklorit hidroksida hipokloros

E. faecalis adalah salah satu bakteri patogen
yang memiliki suhu pertumbuhan optimum 30-40° ',
dan memiliki resistensi yang tinggi terhadap medika-
men saluran akar'. Bakteri ini lebih banyak diketemu-
kan pada gigi yang mengalami kegagalan perawatan
saluran akar dibandingkan pada infeksi primer, oleh
karena itu keberadaan bakteri ini seringkali merupa-
kan indikator kegagalan perawatan saluran akar .

Metode yang digunakan pada penelitian ini
adalah metode dilusi karena metode ini cukup akurat
untuk pemeriksaan daya anti bakteri, dapat mengon-
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trol waktu paparan bahan yang akan diteliti terhadap
mikroorganisme yang akan diteliti ®

Adapun alasan pemilihan suhu yang berbeda
yang digunakan dalam penelitian ini adalah karena
kecepatan reaksi kimia dipengaruhi oleh suhu. Ke-
cepatan suatu reaksi kimia dipengaruhi oleh bebe-
rapa hal antara lain suhu, konsentrasi, ukuran par-
tikel, luas permukaan partikel dan katalis, sehingga
dengan suhu yang lebih tinggi energi kinetik molekul
dan tumbukan antar molekul yang terjadi juga lebih
tinggi. Kecepatan reaksi kimia akan meningkat 2 kali
lipat untuk setiap peningkatan suhu 10°C, dan sete-
lah suhu optimum tercapai, mekanisme reaksi kimia
akan bergerak makin lambat sampai akhirnya ber-
henti '8.Pada penelitian ini dipilih suhu 27°C karena
suhu 27°C adalah merupakan suhu kamar, sedang-
kan suhu 50°C adalah suhu yang masih dapat dite-
rima rongga mulut.

Pada penelitian ini NaOCI yang digunakan
adalah konsentrasi 1 % dan 5 % karena NaOCI
yang digunakan untuk irigasi saluran akar adalah
konsentrasi 0,5% sampai dengan 5,25%, di bawah
konsentrasi tersebut NaOC! tidak menunjukkan efek
anti mikroba '®. NaOCI konsentrasi 1-5,25% mem-
punyai kemampuan melarutkan jaringan yang cukup
besar, kemampuan inaktivasi toksin sedikit, kemam-
puan melarutkan smear layer (bahan organik) cukup
banyak 1°.

Pada penelitian ini NaOCl 5% suhu 50°C
memperlihatkan jumlah koloni bakteri yang paling
sedikit, diikuti sodium NaOCI 1% suhu 50°C, NaOCI
5% suhu 27°C, dan NaOCl 1% suhu 27°C. Hipotesis
yang mengatakan bahwa konsentrasi NaOCI yang
lebih tinggi memiliki daya anti bakteri terhadap E.
faecalis yang lebih besar. Hal ini sesuai dengan pe-
nelitian sebelumnya yang mengatakan bahwa efek-
tivitas NaOCI dipengaruhi oleh konsentrasi dan wak-
tu aplikasi '8. NaOCI dengan konsentrasi yang lebih
besar mempunyai kemampuan melarutkan jaringan
yang lebih besar pula. Konsentrasi NaOCI yang be-
sar memberikan sedikit keuntungan antibakteri, na-
mun lebih sitotoksis'’. Selain itu, hasil penelitian ini
juga menunjukkan faktor suhu cukup berperan da-
lam meningkatkan efektivitas bahan irigasi. Hal ini
terlihat dari hasil penghitungan jumlah koloni bak-
teri yang memperlihatkan angka yang relatif rendah
pada NaOCI dengan konsentrasi 1% suhu 50 °C.
Hipotesis yang mengatakan bahwa NaOCI yang di-
panaskan sampai suhu 50°C memiliki daya antibak-
teri yang lebih besar terbukti.

Hasil ini sesuai dengan pernyataan pene-
liti sebelumnya yang menyatakan bahwa kecepatan
reaksi kimia dipengaruhi oleh beberapa hal antara
lain suhu, konsentrasi, ukuran partikel, luas per-
mukaan partikel dan katalis. Biasanya peningkatan
suhu berhubungan dengan peningkatan kecepatan
reaksi. Kecepatan reaksi kimia akan meningkat 2 kali
lipat setiap peningkatan suhu 10°C. Pada saat suhu
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mencapai optimum mekanisme aksi beberapa ba-
han kimia mungkin akan berubah, reaksi kimia akan
menjadi lebih lambat atau bahkan akan berhenti @,
Peningkatan suhu dapat meningkatkan akitivitas
antibakteri sehingga lebih banyak bakteri yang ter-
bunuh *°. Hasil ini juga didukung oleh penelitian lain
yang menunjukkan bahwa NaOCI 2,6% pada suhu
37C membutuhkan waktu yang lebih sedikit untuk
membunuh mikroorganisme dibandingkan NaOCL
suhu kamar 2.

Aplikasi suhu yang jauh lebih tinggi diban-
dingkan dengan suhu pertumbuhan bakteri mesofil
seperti E. faecalis (30-40C) dapat bersifat mikrobio-
sidal karena dapat menghentikan pertumbuhan bak-
teri namun apabila dipertahankan lebih lama dapat
menyebabkan inaktivasi permanen yaitu denaturasi
protein dan enzim serta kematian sel. Suhu yang
tinggi juga dapat menyebabkan perubahan bentuk
pada enzim sehingga bakteri tidak mampu melaku-
kan metabolisme sehingga akan mengganggu fungsi
sel dan menyebabkan kematian 3.

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1. NaOCl 1% dan 5% yang dipanaskan memi-
liki aktivitas antibakteri yang lebih besar ter-
hadap E. faecalis dibandingkan NaOCI yang
tidak dipanaskan.

2. Konsentrasi sodium hipoklorit yang lebih tinggi
memiliki daya antibakteri terhadap E. faecalis
yang lebih besar

3. Terdapat hubungan antara konsentrasi so-
dium hipoklorit dan suhu yang dipanaskan

B. Saran

Dilakukan penelitian lebih lanjut untuk melihat apakah
kenaikan suhu NaOCI berpengaruh terhadap sifat
fisik dentin dan meningkatkan toksisitas bahan ter-
hadap jaringan keras gigi.
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