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ABSTRACT 

Introduction: Bioactive dental cement material is widely used in root canal treatment in order to provide long lasting result of 

the root canal treatment. The test of mechanical properties on this bioactive dental cement material is a diametrical tensile test. 

The purpose of this study was to examine the diametrical tensile strength (DTS) of bioactive dental cement materials found in 

Indonesia. Methods: Specimens of bioactive dental cement material are disc-shaped, 6 mm in diameter, 3 mm in height which 

were divided into 2 groups; Group I is Maarc MTA and Group II is MTA plus white cerkamed, each group contains 4 speci-

mens. Mechanical properties test was carried out using Universal Testing Machine (UTM), analyzed with one-way Anova. Re-

sults: The DTS mean of Group I was 2.48564 N/mm2
 and Group II of 7.872175 N/mm2; significantly different (f count: 0.065). 

Conclusion: MTA white plus cerkamed has higher DTS than Maarc MTA. 

Kata kunci: diametral tensile test, material semen bioaktif 

 

ABSTRAK 

Pendahuluan: Bahan semen bioaktif dental banyak digunakan pada perawatan saluran akar dengan tujuan dapat bertahan lama 

pada saluran akar gigi. Uji sifat mekanis pada bahan semen bioaktif ini adalah uji tarik diametral. Penelitian ini dimaksudkan un-

tuk menguji diametrical tensile strength (DTS) bahan semen bioaktif yang banyak ditemukan di Indonesia. Metode: Spesimen 

bahan semen bioaktif berbentuk cakram, diameter 6 mm, tinggi 3 mm; dibagi dua menjadi Kelompok I, yaitu Maarc MTA dan 

Kelompok II MTA plus white cerkamed, dengan masing-masing kelompok uji berjumlah 4 buah. Uji mekanis DTS dilakukan de-

ngan Universal Testing Machine dan dianalisis menggunakan Anova satu arah. Hasil: Rerata DTS Kelompok I sebesar 2,48564 

N/mm2
 dengan Kelompok II sebesar 7,872175 N/mm2; berbeda secara signifikan (f hitung senilai 0,065). Simpulan: MTA white 

plus cerkamed memiliki DTS lebih tinggi dari pada Maarc MTA 

Kata kunci: diametral tensile strength, bahan semen bioaktif 
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PENDAHULUAN  

Bahan bioaktif di bidang kedokteran gigi disebut 

juga bioactive dental material didefinisikan sebagai ba-

han yang menghasilkan efek dari jaringan hidup yang 

mampu menginduksi pembentukan hidroksiapatit  atau 

melepas fluorida jika teraktivasi oleh saliva sehingga 

menghasilkan respon perbaikan jaringan keras.1 

Bahan bioaktif kedokteran gigi mengalami per-

kembangan yang pesat. Beberapa contoh diantaranya, 

yaitu kalsium hidroksida, mineral trioxide aggregate 

(MTA), calsium enriched mixture (CEM), Biodentine, 

Doxadent, Ceramir, dan Bioaggregate.1,2 

Banyak manfaat dari bahan bioaktif di bidang ke-

dokteran gigi, antara lain bahan pulp capping, restorasi 

permanen, perawatan saluran akar, penyumbat tubulus 

dentin pada kasus hipersensitivitas, scafold untuk mem-

bantu regenerasi jaringan tulang, regenerasi dan perba-

baikan jaringan gigi, regenerasi jaringan periodontal, re-

mineralisasi gigi, bone graft, pelapis implan dan lain-

lain.2,3
 Keberagaman manfaat ini tidak terlepas dari sifat 

ideal yang dimilikinya yaitu bakterisidal atau bakterio-

statik, steril, menstimulasi pembentukan dentin repara-

tif, dan mampu mempertahankan vitalitas pulpa serta 

memiliki sifat mekanis yang baik sehingga dapat digu-

nakan sesuai dengan indikasi yang berbeda-beda.1,3 

Bahan bioaktif dental merupakan bahan baru yang 

sedang banyak diteliti dengan banyak modifikasi kom-

posisi, dari awalnya berupa bahan pengisi inert menjadi 

bahan yang dapat beradaptasi secara biologis. Bahan ini 

mampu membentuk lapisan hidroksiapatit ketika dii-

mersikan pada cairan tubuh atau larutan yang mengan-

dung fosfat inorganik sehingga mampu menghasilkan 

perbaikan lesi jaringan gigi.4 

Dewasa ini, angka kejadian karies gigi tinggi pada 

anak maupun dewasa. Karies dapat mengganggu kinerja 

gigi, yaitu fungsi pengunyahan.4 Pada gigi yang telah 

mengalami karies, kekuatan mengunyah menurun se-

hingga makanan yang terpecah masih dalam ukuran 

yang cukup besar, sehingga perlu direstorasi dengan ba-

han bioaktif yang adekuat serta mampu untuk menahan 

beban kunyah yang besar.5  

Untuk itu, pada artikel ini dibahas mengenai uji keku-

atan tarik diametral semen bioaktif dental 

 

METODE 

Bahan yang digunakan adalah dua jenis semen bio- 
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aktif yang banyak ditemukan di pasaran, yaitu semen 

Maarc MTA dan semen MTA plus white cerkamed, se-

mentara sampel berupa spesimen yang berbentuk piring-

an atau cakram semen plexiglass split berbentuk silinder 

dengan diameter 6 mm dan tinggi 3 mm. Sampel dibagi 

menjadi Kelompok I yaitu Maarc MTA dan Kelompok 

II yaitu MTA plus white cerkamed. Jumlah sampel di-

hitung dengan rumus Federer, masing-masing kelom-

pok sebanyak 4 sampel. Penelitian dilakukan secara 

bertahap, yaitu prosedur pembuatan spesimen, prosedur 

uji spesimen, dan uji hipotesis dengan analisis statistik. 

Untuk pembuatan spesimen, bubuk dan cairan di-

takar lalu diaduk sesuai petunjuk pabrik hingga konsis-

tensi creamy, menggunakan spatula semen. Adonan di-

letakkan pada mold plexiglass split berbentuk silinder 

dengan ukuran diameter 6 mm dan tinggi 3 mm, sampai 

melebihi batas mold dan ditunggu waktu setting menu-

nurut pabrik. Selanjutnya mold dipindahkan ke dalam 

inkubator dengan suhu konstan 37oC dan kelembaban 

100% selama 3 jam dalam inkubator. Setelah itu, sam-

pel dikeluarkan dari cetakan dan diperiksa apakah ter-

dapat rongga dan tepi yang terkelupas. Dengan demiki-

an, hanya sampel tanpa cacat yang dipilih untuk pengu-

jian. Persiapan pengujian dilakukan dengan melakukan 

perendaman spesimen pada petri dish yang berisi larut-

an saliva buatan dengan suhu 37oC selama 24 jam sebe-

lum pengujian sifat mekanis. Suhu dijaga agar tetap sta-

bil di wadah yang berisi spesimen, kemudian spesimen 

dimasukkan ke dalam inkubator. Spesimen dikeringkan 

lalu diamplas sampai halus dan memiliki ukuran yang 

sesuai dengan spesimen uji diametral tensile strength 

(DTS). 

      

Gambar 1 Sampel semen A MTA plus white cerkamed; B 

Maarc MTA. 

Sampel dikompresi secara diametrik untuk meng-

hasilkan pengenalan tensile stress pada bahan di bidang 

aplikasi gaya. Uji DTS dilakukan dengan pembebanan 

maksimal sebesar 1 kN dan dengan kecepatan cross-

head 1,0 mm/menit dengan keadaan kering menurut 

ISO 5883:2002. Tensile stress (MPa) dihitung dengan 

formula 2P/πDt (P=beban maksimal (Newton), D=dia-

meter sampel (mm), t=ketebalan sampel). 

Uji DTS dilakukan dengan menggunakan mesin uji 

UTM Shimadzu Autograph AGS-5kNX. 

Uji hipotesis dengan menggunakan uji Anova, di-

lanjutkan dengan uji post hoc untuk mengetahui sifat 

mekanis yang terbaik dari antara bahan kedokteran gigi. 

H0 diterima jika Fhitung lebih kecil atau sama Ftabel. 

 

HASIL 

Data DTS dua kelompok spesimen bahan bioaktif 

Maarc MTA dan MTA plus white cerkamed dilihat pada 

Tabel 1. 

 
Tabel 1. Hasil uji diametral tensile strength 

 DTS (N/mm2) 

 Kel I: Maarc MTA Kel II: Cerkamed MTA 

Spesimen 1 2,48379 10,7582 

Spesimen 2 2,82955 6,80704 

Spesimen 3 2,30367 7,05839 

Spesimen 4 2,32555 6,86507 

Rerata 2,48564 7,872175 

 

Uji statistik untuk menguji normalitas data hasil 

penelitian menggunakan uji Shapiro-Wilk kemudian 

uji signifikansi dilakukan dengan menggunakan t-test 

one sample statistics (Tabel 2 dan 3). Uji normalitas 

Shapiro-Wilk memperlihatkan data yang normal dengan 

f hitung 0,065. Hal ini menunjukkan bahwa sebaran data 

normal dan uji statistik dapat dilanjutkan ke uji signifi-

kansi. Uji-t memperlihatkan perbedaan yang signifikan 

antara DTS kedua kelompok (Sig. 0,002). 
 

PEMBAHASAN 

Bahan bioaktif atau semen bioaktif merupakan ba-

han yang membentuk apatite jika berkontak dengan ca-

iran tubuh. Semen bioaktif banyak digunakan di bidang 

endodontik sebagai agen pulp capping, terapi pulpa, pul- 
 

Tabel 2 Uji normalitas data 

 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

VAR00003  0,272 8 0,083 0,834 8 0,065 

a. Lilliefors Significance Correction     
 

Tabel 3 t-test one sample 

     95% Confidence Interval of Difference 

 t df Sig. (2-tailed) Mean Difference Lower Upper 

VAR00003 4,654 7 0,002 5,17891 2,5475 7,8103 

A B 
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potomi, apeksogenesis, apeksifikasi, perbaikan perforasi, 

pengisi saluran akar, dan seal saluran akar. Perforasi pa-

da dinding saluran akar bagian apikal maupun dekat fur-

kasi dapat disebabkan oleh kebocoran tepi restorasi dan 

over instrumentasi.6 

Semen bioaktif yang digunakan untuk perbaikan 

perforasi atau seal saluran akar harus memiliki kekuat-

an atau sifat mekanis yang baik karena bahan ini harus 

mampu menahan gaya kunyah tanpa fraktur dan dapat 

bertahan lama untuk menjamin keberhasilan perawatan 

saluran akar.7 Sifat mekanis yang perlu dimiliki oleh se-

men bioaktif antara lain adalah kekuatan tekan yang da-

pat diuji dengan menggunakan DTS; yaitu untuk meng-

ukur kekuatan bahan brittle, termasuk semen bioaktif.8 

Mineral trioxide aggregate (MTA) merupakan ba-

han bioaktif berbahan dasar semen Portland tipe I; MTA 

merupakan biomaterial yang dapat melepaskan kalsium 

dan menciptakan lingkungan basa dengan nilai pH 10,5-

12,5 sehingga dapat merangsang terjadinya regenersi 

dan terbentuknya jaringan keras gigi dengan cara akti-

vasi sementoblas untuk memproduksi matriks pemben-

tuk sementum.9 Komposisi utama MTA adalah kalsium, 

silika, bismut oksida serta alumunium oksida dan mag-

nesium oksida. Kalsium dan silika terdapat dalam ben-

tuk dikalsium silikat dan trikalsium silikat.7,10-12 

Penelitian ini membandingkan sifat mekanis dua 

jenis semen MTA yang tersedia di pasaran, yaitu Maarc 

MTA dan MTA white plus cerkamed. Hasil penelitian 

memperlihatkan perbedaan yang signifikan yaitu MTA 

white plus cerkamed memperlihatkan rerata DTS yang 

lebih tinggi dibandingkan dengan Maarc MTA. Hal ini 

disebabkan oleh beberapa faktor, salah satunya adalah 

perbedaan komposisi kedua jenis semen tersebut; MTA 

white plus Cerkamed mengandung zirkonium yang me-

rupakan komponen penguat. Zirkonium merupakan ba-

han inorganik dengan kekuatan dan stabilitas yang sa-

ngat tinggi. Penambahan zirkonia pada MTA mening-

katkan sifat mekanis juga sifat optis semen tersebut.13 

Faktor lain yang memengaruhi sifat mekanis se-

men bioaktif adalah waktu setting dan proses hidrasi. 

Kontak berlebih antara semen bioaktif dan cairan dapat 

menyebabkan kegagalan setting dan menurunkan sifat 

mekanis. Porositas semen juga memengaruhi sifat me-

kanis; semakin tinggi porositas maka sifat mekanis se-

men semakin rendah. Waktu juga sangat memengaruhi 

sifat mekanis, semakin lama waktu penempatan maka 

semakin tinggi pula sifat mekanis bahan bioaktif.7,14 

Disimpulkan bahwa terdapat perbedaan sifat me-

kanis diametral tensile strength, yaitu MTA white plus 

cerkamed lebih tinggi daripada Maarc MTA secara sig-

nifikan. Untuk selanjutnya perlu diteliti dengan scan-

ning electron microscope dan x-ray diffraction untuk 

mendapatkan analisis lebih dalam dari struktur mikro 

semen bioaktif.
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