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ABSTRACT

Compositeresinis awidely used restorative material in modern dentistry due to its advantages in aesthetics, mechanical strength, and biocompatibility. How-
ever, its clinical performance is challenged by issues such as bond degradation, polymerization shrinkage, and microleakage. Innovations in composite re-
sin development have focused on the incorporation of bioactive materials, including marine-derived minerals. Marine minerals such as hydroxyapatite from
fish bones, calcium carbonate from shells and corals, and silica from marine diatoms have been explored asfillers or sources of active ions to enhance remi-
neralization potential and improve restoration durability. This review aims to examine the current literature on theimpact of marine mineral incorporation into
composite resins on the remineralization of dental structures and the mechanical performance of restorations. Findings suggest that marine minerals, parti-
cularly in nanoparticle form, can enhance calcium and phosphate ion release, promote the repair of demineralized tooth structures, and exhibit antibacterial
effects. Nonetheless, further clinical studies are required to support the broader implementation of these materials in dental practice.
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ABSTRAK

Resin komposit merupakan bahan restoratif yang banyak digunakan dalam kedokteran gigi karena keunggulannya dalam hal estetika, kekuatan mekanik,
dan biokompatibilitas. Salah satu tantangan utama dalam penggunaannya adalah degradasi ikatan, penyusutan polimerisasi, dan microleakage. Inovasi da-
lam pengembangan resin komposit difokuskan pada penambahan bahan bioakif, salah satunya adalah mineral laut. Mineral laut seperti hidroksiapatit dari
tulang ikan, kalsium karbonat dari kerang dan koral, serta silika dari diatom laut telah digunakan sebagai pengisi (filler) atau sumber ion aktif untuk mening-
katkansifatremineralisasi dan ketahanan restorasi. Kajian ini bertujuan untuk meninjau literatur terkait pengaruh penambahan mineral laut pada resin kom-
posit terhadap remineralisasi struktur gigi dan peningkatan ketahanan mekanis restorasi. Hasil menunjukkan bahwa bahan mineral laut, terutama dalam
bentuk nanopartikel, mampu meningkatkan pelepasan ion kalsium dan fosfat, memperbaiki mikrostruktur gigi yang rusak,serta memberikan efek antibakte-

teri. Penelitian lebih lanjut secara Klinis masih dibutuhkan untuk mendukung implementasi luas bahan ini dalam praktik kedokteran gigi.
Kata kunci: resin komposit, mineral laut, remineralisasi, bioaktif, ketahanan restorasi
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PENDAHULUAN

Penggunaan resin komposit sebagai bahan restorasi semakin
meningkatkarenakemampuannyayangbaik dalamberikatandengan
gigisehinggamudahdiperbaiki apabila terjadi kerusakan serta memi-
milikifaktor estetik yang baik. Komposisi dan ukuran partikel filler da-
ri resin komposit sangat berpengaruh terhadap sifat-sifat penting re-
sinkomposit, termasukkekuatan, kemudahan dalam pemolesan, ser-
tatingkattransparansinyayang baik menjadikan resin komposit ideal
untuk berbagai prosedur klinis.™3

Kekuatan kompositbergantung pada kemampuan bahan pengi-
katuntukmenyalurkantegangandarimatriks yanglemahkepada par-
tikel bahan pengisi yang kuat; tanpa bahan pengikat, partikel bahan
pengisi tidak dapat menyerap teganganyangadadalam matriks dan
bertindak seolah sebagai rongga, yang dapat melemahkan matriks.
Penggunaan matriks polimer ikatan silang dapat meningkatkan ke-
kerasan atau ketangguhan komposit, karena matriks polimer ikatan
silang dapat mencegah rantai polimer ditarik dan dipisahkan saat
retakan merambat.4

Kekerasanresin kompositberkaitan dengan ketahananterhadap
abrasi dan memiliki hubungan dengan kepadatan dan ukuran dari
partikel filler. Kekerasan juga merupakan tolak ukur ketahanan resin
komposit di dalam rongga mulut. Penurunan kekerasan permukaan
dari resin komposit dapat mengakibatkan kerusakan dan perganti-
anrestorasi.*Selainitu, terdapatpenyusutan yang membuat tekanan
pada polimerisasi sekitar 13 MPa. Tekanan tersebut membuat ada-
nya tekanan pada penghubung antara resin komposit dan gigi yang
menyebabkan timbulnya celah kecil yang menyebabkan kebocoran
tepi. Tekanan ini juga dapat melebihi kekuatan tensil dari email se-
hingga menyebabkan keretakan pada email.6

Dengan tantangan-tantangan tersebut, muncul upaya pengem-
bangan resinkompositbioaktif dengan menambahkan bahan-bahan
alami. Keanekaragaman hayatilaut Indonesia sangat melimpah, ter-
utama pada sektor perikanan. Namun, penggunaan bahan alami di
ekosistem masih terbatas pada bagian-bagian tertentu saja, semen-
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tara limbah sisanya kerap diabaikan dan berpotensi mencemarkan
lingkungan.”

Beberapa bahkan memiliki begitu banyak manfaat karena kaya
akan mineral terutama kalsium yang dapat diubah menjadi hidroksi-
apatit (HA) yang belakanganinimendapat perhatian dalam penelitian
bidangkedokteran gigi sebagai bahan dasar pengembangan bioma-
terial. Berbagai penelitian telah menunjukkan bahwa mineral laut se-
pertikalsium karbonat, fosfat, dan silikadari organismelaut seperti ko-
ral, kerang, dan alga mikroskopik (diatom) berpotensi digunakan un-
tuk meningkatkan remineralisasiemaildan ketahanan restorasi gigi.8°
Artikel ini mengkaji pengaruh penambahan mineral laut pada resin
komposit terhadap proses remineralisasi dan ketahanan restorasi.

TINJAUAN PUSTAKA
Resin komposit

Resinkompositadalah salahsatubahanrestorasi yang sering di-
gunakan dalam kedokteran gigi restoratif karena memiliki keunggul-
anestetikayang menyerupaiwarnagigialamisertakekuatannyayang
memadai, sehingga cocok digunakan pada restorasi untuk gigi ante-
rior maupun posterior untuk mengembalikan fungsi gigi secara opti-
mal. Bahaniniterdiridarimatriks polimer organic seperti bisphenol A-
glycidyl methacrylate (BisGMA), urethane dimethacrylate (UDMA),
atau triethylene glycol dimethacrylate (TEGDMA), yang dikombinasi-
kan dengan partikel pengisi anorganik seperti silika, quartz, atau zir-
conia guna meningkatkan kekuatan mekanis dan ketahanan terha-
dap keausan. 1011

Kekuatan resin komposit dibedakan atas a) kekuatan kompresi
yang adalah ketahanan bahan terhadap perubahan bentuk dari te-
kanan yang diberikan pada bahan tersebut. Kekuatan bahan dapat
menjadi alat untuk mengetahui teknik dan nilai kekerasan, juga bisa
digunakan untuk membandingkan resin komposityang berbeda. Ke-
kuatan kompresi bisa menjadi indikator terbaik dari ketahanan resin
komposit;2*3kekuatantiapresin kompositdipengaruhiolehfilleryang
terkandungdi dalamnya. Banyak sekali perhatian yang ditujukanun-
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tuk kekuatan kompresi suatu restorasi karena bahan restorasi yang
telahdiaplikasikandalamronggamulutakan terus mengalami tekan-
an pengunyahan;'#b) kekuatan ikatan, yang dari resin komposit ter-
hadap etsa dan bonding pada dentin danemailbiasanya20-30 MPa.
Ikatan resin komposit pada dentin dan email merupakan hasil reten-
si mikromekanikal dari bonding agent terhadap etsa pada permuka-
anemaildan dasar dentin. Pada dentin, lapisan hibrid dari resin bon-
dingdan kolagen sering terbentuk, dan bonding dapat mempenetra-
situbulus dentin;éc) kekerasan knoop atau kekerasan mekanis yang
Kekerasan knoop merupakan resistensi suatu bahan terhadapinden-
sitasidibawah tekanan fungsional. Kekerasan knoop dari resin kom-
posit (22-80 kg/mm?) lebih rendah dari email (343 kg/mm?) ataupun
dental amalgam (110 kg/mm?). Kekerasan knoop resin komposit de-
ngan fine particles sedikit lebih baik daripada resin komposit dengan
microfine particles karena kekerasan dan pecahan volume dari par-
tikel bahan pengisi.¢

Penyusutan polimer menyebabkan kebocoran tepi yang dapat
menyebabkan sensitivitas gigi, perubahan warna bahan, karies se-
kunder, dan ketidaknyamanan pada saat pasien mengunyah.'s Ter-
dapat beberapa faktor yang menyebabkan penyusutan polimerasi;
pertamaadalah komposisiresin. Matriks resin dengan monomeryang
memiliki berat molekul lebih tinggi akan menghasilkan nilai penyu-
sutanyanglebihrendah dibandingkan monomer yang memiliki berat
molekul yang rendah. Selain itu, fungsi, struktur, dan massa molekul
juga berpengaruh terhadap nilai penyusutan. Faktor kedua adalah
sifatbahan. Tegangan pada resin komposit bergantung pada tiga si-
fat, yaitukekuatanbahan, derajatkonversi dari ikatan gandake ikatan
tunggal, dan penyusutan volumetrik. Faktor ketiga adalah fraksi vo-
lume. Fraksi volume bahan pengisi berbanding terbalik dengan pe-
nyusutan volumetrik, dikarenakan semakin meningkatnya fraksi vo-
lume bahan pengisi, volume matriks resin akan semakin berkurang.
Faktor selanjutnya adalah intensitas cahaya curing. Penyusutan po-
limerasi akan semakin besar seiring dengan tingginya intensitas ca-
haya, yang disebabkan oleh tingkat konversi yang lebih besar. Fak-
tor selanjutnyaadalah konfigurasi; jikatinggidapat menyebabkan ter-
jadinya kerusakan berupa debonding. Salah satu efek dari penyu-
sutan polimerasi adalah microleakage.

Microleakage merupakan kelemahan dari bahan restorasi yang
bersifatmultifaktordan dapat menyebabkan karies sekunder atau iri-
tasipada pulpa. Secara umum, microleakage dapat disebabkanoleh
beberapa faktoryaitu koefisien ekspansitermal, penyusutan saat po-
limerisasi, dan adesi.'® Microleakage dapat dikurangi dengan mani-
pulasiyang tepatdan prosedurklinis yang teliti. Resin komposit, GIC,
dan RM-GIC memilikikebocoranyangrendah. jikadilekatkandengan
benar dan adanya pelepasan ion fluor."

Warna dan penggabungan corak untuk kecocokan estetik klinis
sangat diperlukan.Perubahan warna dan pengurangan kecocokan
corakdenganstrukturgigi sekitar merupakan alasanuntukmenggan-
tirestorasi. Perubahan warna dapat terjadi karena oksidasi dan hasil
dari perubahan air dalam matriks polimer yang berinteraksi dengan
bagian polimer yang tidak bereaksi dan aktivator-Inisiator yang tidak
digunakan. Sifat lain yang dimiliki oleh resin komposityaitu, stabilitas
warna yang baik.6 Resin komposit yang baru diaplikasikan memiliki
kesamaanwarnayangbaik dengan gigi sekitarnya. Namun polishing
mengurangi kilap dan abrasi dapat lebih meningkatkan kekasaran
permukaanyang menyebabkan permukaan menjadibernodakarena
pengendapan bahan makanan berwarna.™

Sitotoksisitas resin komposit banyak dikaitkan dengan proses
pelepasan monomer residu, hasil dari reaksi polimerisasi yang tidak
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lengkap atau produk sampingan dariproses degradasi matriks resin. 8
Monomer residu merupakan sisa monomeryangtidak terpolimerisa-
si sempurna. Monomer residu yang telah dilepaskan akan sulit un-
tuk dapat bereaksi kembali.'8 Komponen resin komposit yang terle-
pasatauterlarut akan berdampak pada jaringan lunak rongga mulut,
bahkan pulpa melaluitubulus dentinalis.2’Pelepasan komponenresin
kompositsertamonomerresidu secaraterus-menerus dapat menye-
babkan sitotoksisitas terhadap jaringan lunak rongga mulut.2* Mono-
mer Bis-GMAdapat menyebabkan kematian sel karena bersifat lipo-
suable yang dapat melarutkan lapisan lipid pada membran sel se-
hingga dapat mengganggu permeabilitias sel, sedangkan monomer
UDMA akan menginduksi apoptosis sel melalui aktivasi glutathione
dan metabolite radikal.22

Mineral laut

Beberapa bahanlautdigadang-gadang dapatmenjadisolusi dan
alternatif bahan remineralisasi seperti kerang laut dan mutiara yang
menmiliki komponen utama berupa kalsium karbonat (sekitar 95%),
selainfosfor,mangan, seng, besi, kalium, magnesium,danmineral la-
innya. Pentingnya serbuk ini sebagai sumber alami dan kalsium, ter-
bukti memiliki fungsi bakteriostatik.23 Selain itu, tulang ikan Channa
striata yang menjadi salah satu jenis ikan yang meningkatkan pro-
duksilimbah diIndonesiadapatmenjadi sumbermineralyang berhar-
harga terutama fosfor, kalsium, kolagen, dan asam amino.%

Tulang ikan cakalang sendiri juga dikatakan memiliki beberapa
kandungan seperti kalsium tinggi yang dapat menghasilkan HA se-
kitar 60-70%. Selain itu tulang cakalang juga mengandung kolagen
yang jika dikombinasi dengan kalsium membuatnya berpotensi se-
bagaibiomaterial.2Adapun cangkangkerang simping dikatakan me-
ngandung kalsium 17,23% dan fosfat 0,79%, serta 96,15% kalsium
oksida yang baik untuk sintesis biokeramik.28

Hidroksiapatit merupakan komponen utama jaringan keras gigi
dantulang,dantelah digunakan secara luas dalam scaffold untuk re-
generasi tulang alveolar, terutama dalam prosedur pascaekstraksi
danpemasanganimplan 89 Scaffold yang dikombinasikandengange-
latin dan kitosan dari lautjuga menunjukkan sifat mekanik dan porosi-
tasyang sesuaiuntuk mendukung regenerasi jaringan keras dirong-
ga mulut.%Selain itu, kerang dan cangkang tiram kaya akan kalsium
karbonat juga telah dimanfaatkan sebagai filler dalam resin kompo-
sit.Penelitian menunjukkan bahwapenambahan serbuk cangkang ti-
ram ke dalam resin komposit meningkatkan kekuatan lentur, kekuat-
antarik diametral, serta modulus elastisitas mendekati atau melam-
paui batas minimal standar ISO dan ADA untuk bahan tambal gigi.#

Diatomite, yaitu struktur silikamikroskopik dari alga laut bersel sa-
tu,juga digunakan sebagai filler pada resin komposit. Sifat porositas-
nya yang tinggi memungkinkan terjadinya penguatan struktur resin
danmemberikan bioaktivitas tambahan. Diatomite dapatmemperku-
at ikatan antar partikel komposit dan meningkatkan ketahanan aus
serta pelepasan ion silika yang berperan dalam regenerasi dentin.28
Sementara itu, tulang ikan laut, seperti dari ikan cakalang dan tuna,
mengandung kalsiumdan fosfat dalam bentuk alami. Bahan ini telah
dimanfaatkan dalamformulasi pastagigi eksperimentalyang menun-
jukkanefek remineralisasidanantibakteriterhadap Streptococcus mu-
tans, bakteri utama penyebab karies.®

Tren terbaru juga menunjukkan penggunaannanopartikel mine-
ral laut, seperti nanopartikel kalsium fosfat (NACP) dan nanohidrok-
siapatit(nHA),dalambahan tambal gigi. Partikel ini tidak hanya mem-
berikan kekuatan mekanik, tetapi juga mampu melepaskan ion Ca?*
danPQ,* secarabertahap, meningkatkan remineralisasipadabatas
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restorasi dan memperpanjang ketahanan terhadap asam dan abra-
si.303'Beberaparisetmalah menambahkan unsur stronsiumdan seng
ke dalam strukturmineral laut untuk meningkatkan efek antibakteri.2

Secarakeseluruhan, pemanfaatan minerallaut sebagai aditif da-
lam resin komposit atau bahan perawatan gigi lainnya memberikan
keuntungan besar dari sisi biokompatibilitas, efisiensi remineralisasi,
danketahananstruktur. Namun, meskipun hasil laboratorium sangat
menjanjikan, penelitianklinisjangka panjang padamanusiamasih sa-
ngat dibutuhkan sebelum dapat diadopsi secara luas dalam praktik
kedokteran gigi.®

METODE

Sumber penulisan berasal darijurnal penelitian online internasio-
nal dan nasional yang berkaitan dengan topik pengaruh penambah-
an mineral laut pada resin komposit terhadap proses remineralisasi
dan ketahanan restorasi dengan kata kunci resin komposit, mineral
laut, remineralisasi, ketahanan restorasi, bioaktif, dan ketahanan res-
torasi. Pencarian artikel dilakukan dengan menggunakan situs Pub-
Med, Google Scholar,dan Science Direct. Artikel penelitian yang dipi-
lih adalah artikel yang telah dipublikasi dalam rentang waktu 2020-
2025 agar informasi yang didapatkan tetap mutahir.

HASIL

Setelah pencarian artikel pada PubMed, Google Scholar, dan
Science Direct dengan keyword, diperoleh 7 artikel yang dianalisis
dandibahas. Berdasarkanbeberapapustakaterkaittopik pembahas-
an, penjelasan dari setiap pustaka dituang ke dalam tabel 1.

PEMBAHASAN

Tabel 1 dalam penelitian ini memuat ringkasan dari tujuh artikel
yang membahas pemanfaatan mineral lautyang berpotensi sebagai
bahan tambahan dalam resin kompositdanbahan restorasi gigi lain-
nya. Dari artikel-artikel tersebut, diperoleh datamengenaipengguna-
anmineral sepertihidroksiapatitdaritulang ikan, kalsiumkarbonatda-
rikerang laut, bioactive glass, hingga nano-seashell dan nano-pear,
yang secara umum menunjukkan efek positif terhadap proses remi-
neralisasi email maupun dentin, peningkatan kekuatan mekanik re-
sin komposit, serta potensi bioaktivitas antibakteri. Tabel ini menyaji-

kan informasi mengenai nama peneliti, tahun publikasi, judul peneli-
tian, dan simpulan dari masing-masing studi,memberikangambaran
komprehensif mengenai kemajuan dan tren penelitian terkini dalam
pemanfaatan minerallaut untuk meningkatkan kualitas bahan resto-
torasi gigi.

Penelitian oleh Syam, et al menggunakan jenis mineral laut hi-
droksiapatit dari tulang ikan cakalang (Katswuwonus pelamis) yang
pada proses kalsinasi pada suhu tertentu selama 5 jam menghasil-
kan strukturkristalin yang menunjukkan dominasi Whitlockite. Hal ini
mengindikasikan bahwa tulang ikan cakalang kaya akan kalsium fos-
fatyangberperan penting dalam kekuatan mekanik bahan. Kehadiran
hidroksiapatit dan fluorapatit menambah sifat mekanik dan resistensi
terhadapdegradasi, terutamadengan adanyafluoryangdikenalmem-
perkuat struktur kristalin.8

Selainitu, penelitian oleh Amalina, et al tentang jenis mineral laut
hidroksiapatit dari kerang-simping (Amusium pleuronectes) untuk me-
nguiji efek remineralisasi gel HA terhadap email gigiyang mengalami
demineralisasimenemukan bahwa gel HA 20% meningkatkan keke-
rasanemail secarasignifikan dibanding kontrol. Bahan hidroksiapatit
darilimbahcangkang kerang-simping berpotensi digunakan sebagai
bahan remineralisasi gigi alami.

Penelitianoleh Alpin, etal denganmenggunakan jenis mineral la-
utnano CaCOsdari kerang laut (Codakia orbicularis) yang dilakukan
untuk mengkaji penguatan resin PMMAdengan bubuk kerang terha-
dap sifatmekanik dan estetika dan memberikan hasil bahwapenam-
bahan 6% dibawah 50 um nanokerang meningkatkankekerasandan
estetika PMMA tanpa meningkatkan kerapuhan relevan untuk me-
ningkatkan ketahanan restorasi. Hal ini sejalan pula dengan peneli-
tian oleh Eliwa, etalyangmenggunakan nano-hydroxyapatite (nHA),
nano-shell (kerang laut) dan nano-pearl (mutiara laut), mengatakan
bahwasemuabahanmeningkatkan microhardnessemail. Pastafluo-
ride memiliki peningkatan tertinggi,namun nano-pear/dannano-sea-
shell memberikan hasil remineralisasi yang sebanding.

Eliwa, et al memaparkan bahwa pasta nano-kerang, nano-mu-
tiara, nano-hidroksiapatit, dan pasta gigi berbasis fluoride memiliki
potensi remineralisasi yang tinggi. Penggunaan Klinis partikel nano-
kerang dan nano-mutiara merupakan metode baru yang non-invasif
defektif untuk meremineralisasi non-cavitated initial enamel lesion. %

Tabel 1 Sintesis pengaruh penambahan mineral laut pada resin komposit terhadap proses remineralisasi dan ketahanan restorasi.

Penulis,tahun Judul

Kesimpulan

Karakterisasi hidroksiapatit tulang ikan

Tulangikancakalang berpotensi besar sebagai sumber biomineral, terutama untuk teknolo-

ggggn S etal, cakalang (Katsuwonus pelamis) kalsinasi5  gimedis danbahan. Analisis XRD padatulang ikan cakalang mendapatkan tiga fase kristalin
jam dengan analisis xrd (x-ray diffraction) utama yaitu whitlockite hidroksiapatit, dan fluorapatit, yang didominasi oleh whitlockite.
- Pembuatan gel HA cangkang kerang-simping : IR i - .
§(|)Z2k1l A etal, (Amusium pleuronectes) dan pengaruhnya E:E:rr]] gdmrﬁ]lés;l;ipsztgi (é?é: grlr;trﬁh cangkang kerang-simping berpotensi digunakan sebagai
setelah aplikasi di lesi white-spot email gigi :
Alpin M, etal, Potensi manfaat kerang laut sebagai bahan . ; ' :
2023 tambahan biokomposit Potensi manfaat kerang laut sebagai bahan tambahan biokomposit.
Syam S, etal, Kandungan tulang ikan cakalang sebagai Tulang ikan cakalang dapat dijadikan sebagai sumber kalsium untuk remineralisasi gigi.
2024 Sumber kalsium untuk remineralisasi gigi. Namun masih perlu penguijian lebih lanjut untuk kadar hidroksil, karbonat, dan fosfat.
A comparative evaluation of remineralization . . o . . !
i potential of nano-seashell, nano-pear, and Pasta_nano—ker_ang, .nano-.mut_lara, na_no-hldrok5|apat|t, dar) pasta gigi berbasis fluoride
iwa MEED, nano-hvdroxvapatite pastes versus fluoride- memiliki potensi remineralisasi yang tinggi. Penggunaan Klinis partikel nano-kerang dan
etal, 2022 based t{) othp}; sl;e on f, on-cavitated initial nano-mutiara merupakan metode baru yang non-invasif dan efekfif untuk meremineralisasi
enamel lesion: an in vitro study non-cavitated initial enamel lesions.
Bahan restoratif berbasis resin yang mengandung filler remineralisasi seperti NACP, CaF»,
Bin-Jardan LI Inorganic compounds as remineralizing fillers  BAG,HA, FA,danBN digunakan untuk mencegah karies sekunder. Penggunaannya mem-
etal 2023 in dental restorative materials: narrative bantu menetralkan asam, meremineralisasi struktur gigi, dan menghambat pembentukan
’ review biofilm. Kombinasi dengan senyawa antibakteri meningkatkan efektivitasnya, menjadikan-
nya pilihan potensial untuk restorasi gigi yang lebih tahan lama dan bersifat bioaktif.
Mai S. et al Recent advances in direct adhesive _ Berbagai agen remineralisasi seperti HA, ACP, BAG, dan CaF, mampu memperbaki ke-
002 restoration resin-based dental materials with  kuatan ikatan resin dan mencegah karies sekunder. Namun, tantangan seperti stabilitas

remineralizing agents

mekanis dan efisiensi jangka panjang masih perlu diatasi untuk aplikasi klinis.

10.35856/mdj.v15i1.907



92 Muhammad R.P. Pratama, et al: Antibacterial potential of brown algae extract-based mouthwash against oral pathogenic bacteria

Disimpulkanbahwa mineral laut sebagai bahan tambahan dalam  ion bioaktif, sertamemberikan efek antibakteri.
resinkompositberpotensibesarmeningkatkan remineralisasigigidan Meskipun hasilinvitro dan eks vivo sangatmenjanjikan, penerap-
ketahanan mekanik restorasi. Berbagai bentuk mineral laut seperti - rapan klinis masih memerlukan validasi melalui studijangkapanjang
hidroksiapatit, kalsium karbonat, bioactive glass, dan diatomite ter- pada manusia untuk memastikan keamanan, efektivitas, dan kesta-
buktimemperkuat strukturbahan restorasi, meningkatkanpelepasan  bilan bahan restorasi berbasis mineral laut secara menyeluruh.
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