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ABSTRACT

Sodium hypochlorite is the most commonly used endodontic irrigant because of its tissue-dissolving activity and
antimicrobial effects. The choice of concentration of sodium hypochlorite has been a matter of debate, the range
extending traditionally from 0.5-5.25% but in recent years even further to 10%. The precise concentration selected
is based on a balance of the perceived efficacy in bacterial killing, tissue dissolution, toxicity to host tissue, and
desirability to prevent damage to dentine. Recently the trend for heating sodium hypochlorite up to 50°C has
become popular. Preheating the sodium hypochlorite hopefully increasing its tissue solubility and antibacterial
action.The aim of this article was to evaluate the effect of temperature on the tissue-dissolving ability and
bactericidal action of sodium hypochlorite.
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ABSTRAK

Sodium hipoklorit menjadi pilihan utama bahan irigasi perawatan endodontik karena kemampuan melarutkan
jaringan dan antimikrob. Pemilihan konsentrasi sodium hipoklorit masih menjadi perdebatan, berkisar 0,5-5,25%
bahkan akhir-akhir ini 10%. Konsentrasi yang tepat seharusnya didasarkan pada keseimbangan antara kemampuan
antimikrob, pelarutan jaringan, toksisitas, dan kerusakan dentin yang minimal. Akhir-akhir ini pemanasan larutan
hingga 50°C menjadi populer. Pemanasan awal diharapkan meningkatkan daya larut jaringan dan antimikrob
sodium hipoklorit. Artikel ini bertujuan untuk mengetahui manfaat peningkatan temperatur terhadap efektifitas
pelarutan jaringan dan antimikrob sodium hipoklorit.

Kata kunci: Sodium hipoklorit, suhu, antimikrob, pelarutan jaringan.

PENDAHULUAN

Perawatan saluran akar melibatkan pembersihan saluran akar secara mekanik dan kemomekanik
menggunakan bahan irigasi. Pemilihan bahan irigasi seharusnya mempertimbangkan antara kemampuan
antimikrob, pelarutan jaringan, toksisitas dan kerusakan dentin yang minimal. Dari banyaknya pilihan
bahan irigasi, sodium hipoklorit masih menjadi pilihan utama karena memiliki kemampuan melarutkan
jaringan dan antimikrob spektrum luas. Bahan ini mudah diperoleh dan relatif murah.

Beberapa literatur menyebutkan pemanasan awal sodium hipoklorit. Artikel ini bertujuan untuk
mengetahui manfaat peningkatan suhu terhadap efektivitas pelarutan jaringan dan antimikrob sodium
hipoklorit. Berdasarkan latar belakang tersebut, maka pada artikel ini akan dibahas tentang Peningkatan
suhu sodium hipoklorit terhadap pelarutan jaringan saluran akar dan antimikrob.

TINJAUAN PUSTAKA

Keberhasilan perawatan saluran akar bergantung pada luas area yang mampu dibersihkan preparasi
kemomekanikal bahan irigasi. Meskipun instrumentasi membuang sebagian besar isi saluran akar, irigasi
mutlak diperlukan, terutama pada area yang sulit dicapai dengan instrumen.” Setiap saluran akar memiliki
area yang tidak bisa dibersihkan secara mekanik saja. Satu-satunya cara membersihkan anatomi saluran
akar yang komplek, dengan ramifikasi, saluran aksesoris dan anostomosis adalah menggunakan bahan
irigasi." Saat bakteri menginfeksi saluran akar, maka akan sulit dihilangkan oleh mekanisme pertahanan
tubuh. Karenanya infeksi endodontik dihilangkan dengan instrumentasi dan dibantu bahan irigasi.?

Irigasi yang ideal harus memenuhi kriteria sebagai antimikrob spektrum luas, mampu melarutkan
jaringan nekrotik maupun debris, memiliki level toksisitas rendah dan tegangan permukaan rendah hingga
mampu1 4mengalir ke area yang sulit dicapai.® Selain itu bahan irigasi ideal harus mudah didapat dan
murah.™



Sodium hiperklorit

Beberapa bahan irigasi telah direkomendasikan untuk perawatan saluran akar. Cairan irigasi sodium
hipoklorit (NaOCI) sampai saat ini masih menjadi cairan irigasi pilihan yang digunakan dalam perawatan
saluran akar.”> Sodium hipoklorit adalah cairan jernih, berwarna kuning kehijauan dengan bau klorin yang
kuat.® Larutan ini awalnya digunakan oleh Henry Drysdale Dakin saat perang Dunia | sebagai antiseptik
luka. Konsentrasi cairan yang dipakai Dakin adalah 0,5%." Setelah itu, NaOCI telah digunakan secara
luas sebagai bahan irigasi sejak diperkenalkan oleh Walker seorang endodontis pada tahun 1936.2 Hal ini
berkaitan dengan kemampuan melarutkan jaringan."®’ dan terbukti sebagai bahan antimikrob yang
efektif.2™° Larutan sodium hipoklorit merupakan bahan irigasi ekonomis yang paling banyak digunakan
oleh dokter gigi."*

Pemilihan konsentrasi sodium hipoklorit masih menjadi perdebatan, berkisar antara 0,5-5,25%
bahkan akhir-akhir ini 10%.'? Sebagian menyarankan menggunakan sodium hipoklorit 5,25%,"® yang lain
memilih menggunakan konsentrasi yang lebih rendah,”® Estrela dkk® menyebutkan bahwa penggunaan
NaOCI oleh mayoritas dokter gigi karena bahan irigasi ini menunjukkan beberapa fungsi penting seperti
antimikrob, kemampuan melarutkan jaringan dan kompatibilitas biologis pada larutan dengan konsentrasi
yang lebih rendah (0,5-1%). Sodium hipoklorit menunjukkan hasil yang signifikan sebagai antimikrob
spektrum luas dan juga meluruhkan jaringan vital serta nekrosis.** Akan tetapi pada konsentrasi tinggi
sodium hipoklorit memiliki efek toksik pada jaringan vital, sehingga mengakibatkan hemolisis, ulserasi
kulit dan nekrosis.”® Jika konsentrasi yang digunakan rendah, toksisitasnya juga rendah, namun daya
antimikrobnya menjadi lebih rendah.*®

Kemampuan bakterisidal sodium hipoklorit merupakan efek proteolitik yang sangat bergantung pada
jumlah klorin bebas yang tersedia. Klorin bebas penting untuk menghacurkan protein menjadi grup
amino.! Pada suhu tubuh, jika klorin bertemu air akan menghasilkan hipoklorit (OCI) dan asam HOCI.!
Klorin akan habis terpakai karena bereaksi, karenanya perlu irigasi NaOCI konsentrasi rendah sesering
mungkin untuk menghasilkan efek proteolitik yang sama dengan konsentrasi yang lebih tinggi.'’
Sementara larutnya jaringan organik oleh NaOCI disebabkan reaksi saponifikasi, yaitu reaksi sodium
hipoklorit merusak asam lemak dan lemak membentuk sabun dan gliserol.?

Peningkatan temperatur sodium hipoklorit

Salah satu cara untuk meningkatkan efektivitas larutan sodium hipoklorit adalah dengan
meningkatkan temperatur sebelum aplikasi."*"**% Akhir-akhir ini pemanasan awal sodium hipoklorit
hingga 50°C menjadi sangat populer.***? Pemanasan ini akan meningkatkan kemampuan melarutkan
jaringan tanpa mempengaruhi stabilitas jangka pendeknya. Kemampuan antimikrob juga meningkat.’
Selain itu toksisitas sistemik lebih rendah dengan efektivitas yang sama jika dibandingkan dengan larutan
hipoklorit konsentrasi yang lebih tinggi tapi dengan suhu yang lebih rendah.” Pemanasan awal akan
meningkatkan kemampuan NaOCI melarutkan jaringan jika dibandingkan pada suhu ruangan. Besarnya
perbedaan ini bervariasi antara 30-300%.° Cunningham dan Balekjian®* membandingkan sodium
hipoklorit 2,6% dan 5,25% pada suhu 21°C dan 37°C, pada temperatur yang lebih tinggi, sodium
hipoklorit 2,6% memiliki kemampuan melarutkan jaringan kolagen yang sama dengan 5,25%. Pemanasan
awal hipoklorit konsentrasi rendah diharapkan meningkatkan daya larut jaringan dan antimikrob
hipoklorit.

PEMBAHASAN

Tujuan perawatan saluran akar adalah membersihkan jaringan pulpa dan mikroorganisme yang
terdapat di dalam saluran akar sehingga dapat dilakukan pengisian saluran akar dengan baik dan terjadi
perbaikan jaringan periapikal."" Setiap saluran akar memiliki area yang sulit dibersihkan dengan
instrumentasi saja.’ Irigasi memegang peranan penting karena membantu menghilangkan bakteri dan
debris pada saluran akar dan tubuli dentin serta melarutkan jaringan yang menempel pada dinding saluran
akar, ceruk maupun celah.”” Kemampuan dan kecepatan bahan irigasi melarutkan jaringan pulpa haruslah
dipertimbangkan karena jika masih ada sisa jaringan patologis akan mengakibatkan gagalnya perawatan.®
Cairan irigasi haruslah memiliki kemampuan antimikrob yang maksimal dengan toksisitas minimal,
kemampuan fisik dan kimiawi yang baik, serta berhubungan dengan harga yang terjangkau oleh dokter
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Meskipun ada beberapa larutan yang digunakan sebagai bahan irigasi, namun sodium hipoklorit
dalam beberapa konsentrasi (0,5-5,25%) masih menjadi pilihan utama.> Hal ini dikarenakan
kemampuannya sebagai antimirob spektrum luas, kemampuan melarutkan sisa jaringan nekrotik® dan
mampu melakukan penetrasi hingga ke tubulus dentinalis.?* Konsentrasi memegang peranan penting pada
sodium hipoklorit. NaOCI nontoksik selama berada di dalam saluran akar, tapi 5,2% larutan ini dapat
sangat merusak jaringan jika disuntikkan periapikal." Sebaliknya NaOCl 0,5% nontoksik terhadap
jaringan vital dan akan dibersihkan oleh sirkulasi darah.?® Larutan 5,25% secara signifikan mengurangi
modulus elastik dan kekuatan fleksural dentin dibandingkan salin fisiologis, namun tidak terjadi pada
NaOCI 0,5%.2* Reduksi mikrobiota di saluran akar tidak lebih banyak pada larutan irigasi sodium
hipoklorit 5,25% jika dibandingkan 0,5%.% Pada penelitian in vitro dinyatakan bahwa NaOCI 1% cukup
untuk melarutkan seluruh jaringan pulpa.’ Berdasarkan bukti-bukti tersebut, tak rasional menggunakan
sodium hipoklorit dengan konsentrasi di atas 1%.°

Salah satu alternatif untuk meningkatkan efektivitas sodium hipoklorit dalam membersihkan saluran
akar adalah menaikkan temperatur larutan NaOCI 3079.10121318202126 inqk|orit akan bekerja lebih cepat
dan lebih baik jika dipanaskan.?’ Pemanasan akan menaikkan jumlah klorin bebas pada larutan hipoklorit
yang sangat berfungsi sebagai bakterisidal.®? Selain itu, pemanasan awal sodium hipoklorit
menghilangkan debris organik sisa instrumentasi dentin lebih efisien jika dibandingkan tanpa
pemanasan.’ Toksisitas sistemik dari pemanasan awal NaOCI dengan konsentrasi yang lebih rendah akan
berkurang dibandingkan konsentrasi yang lebih tinggi tanpa pemanasan.’” Pemanasan sodium hipoklorit
akan meningkatkan daya larut bahan organik besarnya bervariasi antara 30-300% dibandingkan pada
suhu ruangan.” Sementara itu hasil penelitian Sirtes dkk.® menyebutkan bahwa NaOCl 1% yang
dipanaskan pada suhu 45°C melarutkan jaringan pulpa sama efektifnya dengan NaOCI 5,25% di suhu
20°C, dan mencapai hasil yang sangat signifikan pada pemanasan 60°C. Abou-Rass™® membandingkan
larutnya jaringan ikat tikus dengan menggunakan sodium hipoklorit 2,6% dengan 5,25%. Hasil
penelitiannya tanpa memperhatikan konsentrasi yang dipakai menunjukkan bahwa jika dipanaskan hingga
140°F sodium hipoklorit akan lebih efektif melarutkan jaringan dibandingkan pada suhu 73,2°F. Adapun
pemanasan dapat dilakukan menggunakan pemanas spuit The Vista (gambar 1) pada suhu 105°F.%

Gambar 1 Pemanas spuit The Vista untuk memanaskan spuit yang berisi NaOCI 5ml.

SIMPULAN

Sodium hipoklorit masih menjadi pilihan utama bahan irigasi perawatan saluran akar karena
kemampuan melarutkan jaringan dan antimikrobnya. Peningkatan temperatur dari beberapa pustaka
terbukti mempercepat kemampuan melarutkan jaringan dan antimikrob sodium hipoklorit. Penggunaan
sodium hipoklorit 1% yang dipanaskan memiliki efektivitas yang sama dengan sodium hipoklorit 5,25%
tanpa pemanasan. Sodium hipoklorit 1% akan mengurangi toksisitas dan tentu saja lebih ekonomis jika
dibandingkan dengan sodium hipoklorit 5,25%.

SARAN
Disarankan pemberian bahan irigasi hendaknya dilakukan dengan hati-hati disertai gerakan yang
lambat agar menghindari terjadinya resiko bahan ini terdorong ke apikal. Selain itu, peningkatan



temperatur sodium hipoklorit dapat menggunakan alternatif yang lebih ekonomis misalnya memanaskan
larutan irigasi menggunakan pemanas botol susu.
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