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Abstract

Simple Fixed:Space Maintainer Bonded with Flowable Resin Composite in Premature Loss of
Maxillary First Primary Melar.

The prematureless of primary teeth wilkmake the/adjacent tooth drift due-16 the mesial force of
the erupting posterior teeth in the growingchild. To overcome this prablem a space maintainer is need.
But, spaceunaintainer need to undergo a laboratorium process, which means needed more time and
money. This paper reported a_caseswith premature 1088 of maxitiary. firstprimary_melar using space
maintaingr which can be used Immediately, easy to do. .ahd need low.cost. a simple fixed space
maintainer bonded withiflowable resin composite. fndonesian Journal of Dentisicy 2006, Edisi Khusus
KPPKG X1V 2006: 129 -133
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Pendahuluan

Kehilangan =~ dini  gigi’ /sulung = akan
mengakibatkan gigt tetangganya. bergeser karena
adanya paya'ke mesial.dari ‘gigi pesieiior vang
erupsi pada anzk yang sedang . dalamy tahap
pertumbuhan dan perkembangan.' Pada kehilangan
dini gigi molar sulung “dan kegapalan / untuk
menjaga ruang tersebut selama masaspertumbuhan
dan perkembangan akan mempengaruhi oklusi
normal pada gigt permanennya.

Alat yang digunakan untuk menjaga ruang
akibat kehilangan dini gigi sulung adalah space
maintainer. Namun pembuatan space maintainer
membutuhkan biaya yang besar untuk proses
laboratoriumnya.®

Pada tulisan ini akan dilaporkan suatu kasus
kehilangan dini gigi molar satu sulung rahang atas
menggunakan space maintainer yang mudah dan
murah dilakukan, yaitu space maintainer cekat

sederhana vang direkatkan,  dengan resin

komposit berkemampuan mengalir.

Tinjauan Pustaka

Indikasi" penggunaan spgce maintainer
adalah apabila terjadi kehilanpan gigi sulung
dan | gipi penggantinya belum sjap erupsi
menggantikan posisi gigi sulung tersebut dan
analisa ruang menyatakan masih terdapat ruang
yang memungkinkan untuk gigi permanen-
nya." Apabila terdapat malokiusi dan
maloklusi akan bertambah parah dengan adanya
kehilangan ruang, maka evaluasi orthodonsia
perlu dipertimbangkan.’

Waktu yang tepat untuk penggunaan
space  maintainer adalah  segera  setelah
kehilangan gigi sulung. Pada kebanyakan kasus
penutupan  ruang terjadi setelah 6 bulan
kehilangan pigi.’



Kontra indikasi space maintainer adalah
tidak terdapat tulang alveolar yang mecnutup
mahkota gigi tetap yang akan erupsi dan

kekurangan ruang untuk erupsinya; ruangan yang
berlebihan untuk gigi tetapnya erupsi; kekurangan
ruang yang sangat banyak sehingga memerlukan
tindakan pencabutan dan perawstan 0rlhndons1a
dan gigi permanen penggantinya tidak ada.’

Syarat suatu“space maintainer adalah dapat

menjaga ruang  dimensi  proksimal.  tidak
menggangu  erupsi  gigi  antagonisnya, tidak
menggangu  erupsi  gigi  permanen,  tidak
mempengaruhi tungsi bicara, pengunyahan, dan
fungsi pergerakan mandibula, disain yang
sederhana, dan mudah dibersihkan.'

Klasifikasi space maimainer  menurut

Snawder 1980 adalah (1) space mainiainer cekat
dengan band. (2} space maintaifler cekat tanpa
band atau dengan etsas@sam; (3} spuce maintainer
lepasan dengun bund atau semi-cekat, (4) spuce
maintainer Jlépasan  fanpal band. (3) space
maintainery fungsional, dan (6) space mainfainer
nonfungsional.’

Kekurangan spoace maintainer adalah (1)
cenderung mengakibatkan tipping-dan rotasi gigi
penyangga (7} menycbabkan terjadinya reténsi
plak 5ehmgga terjadi daelah dcmmerallsaﬂ dan
karies pada gigl penyangga;” {3] membutuhkan
preparasi,pada gigi penyangga. " (4) membutuhkan
waktu Kunjunguan yang fama:® {5) membutuhkan
proses laboratoriumi yaxtu penyolderan; (6) daerah
solder_mudal’ rusak: ¢ dan (7} sitotoksik karena
terdapat daerzh solder.’

Kondisi gigi yang memenuhi syarat vatuk
pemasangan space miainiaingr  cekat | sederhana
yang _ direkatkan  denpan  rgsin | kompasit
berkemampuan mengalir jadaleh 1)/ kehilangan
dini gigi mefar sulung; {2) terdapaigigi di mesial
dan.distal dari ruang gigi yang telah hilang vatuk
gigl penyangga; dan _{3jstidak~ada restorasippada
permukaan’ bukal dag’ gigl .penyangga; Secara
radioprafis harus. memenuhi syarat sebagai berikut
(1) tidakovada. resorbsi patologis’ pada  gigi
penyangga: (2) adanya gigl permanen penggantii (3}
benih® gigi permanen pengganti masih tertutup
wlang; (4) pembentukan akar gigi permanen
péngganti beluni'selesai;dan (5) tidak ada kondisi

patologis pada jalur crupsi  gigi . “permanen
pengganti.’
Pada tahun 1976, Swaine & Wright

merancang space maintainer yang menggunakan
kawat orthodonsia stainless steel penampang bulat
berukuran 0,032 inci dengan /foop pada kedua
ujungnya dan direkatkan dengan resin komposn
condensable pada email gigi penyangga.” Dengan
menggunakan jenis dan ukuran kawat yang sama,
Snawder hanya membuat beberapa groove pada
ujung kawat untuk retensi resin komposnnya
Santos membuat space maintainer sejenis dari
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kawat siginless steel berpenampang bulal
berukuran 0,7 mm scrta grogve pada ujungnya
dengan tekukan pada regio kchilangan dini gigi
sulung bertujuan untuk menghindari tekanan
kunyah pada space mainiainer, menjaga
kebersihan mulut, dan tidak menghalangi crupst
gigi permanennya.’

Pada tahun 2004, Simsck menggunakan
kawat stainfess steel berpenampang rektangular
dengan tekukan pada regio kehilangan dini gigi
sulung yang direkatkan dengan resin komposit
berkemampuan mengalir.” Lebih jelas dapat
dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Tabel Macam-macam Jenis Space Maimainer yang
Direkatkan dengan Resin Komposit.
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Santos dkks.melakukan penclitian dengan
tujwanpuntuk mengevaluasi seeara klinis space
mointainer yang dapat segera dipakai atau tanpa
prosedur laboratoriom, sehingga dapat mengu-
rangibiaya.®

Baroni  melapotkan.kegagalan  space
maintginer band and fonp atau crewn and loop
rata-rata terjadi setelalinl2,5 =14 bulan sekitar
10% - 11%.° Penelitian olehSantés melaporkan
kegagalan=8,3% setelah' 6 bulan pemakaian
space.maimaine’ yang dlrckalkan dengan resin
komposit  condensable * Sedangkan pada
penelitian. yang dilakuikanneleh Simsek dengan
lipe spacesmaintainer cekat sederhana yang
direkatkan dengan resin  komposit ber-
kemampuan mengalir melaporkan kegagalan
rata-rata (érjadi§etelah 15,6 bulan sebesar 5%.”

Bahan  adesif dan komposit yang
digunakan  juga  sangat  mempengaruhi
keberhasilan space  maintainer  tersebut.’

Semakin besar kawat yang digunakan, maka
akan scmakin sedikit resin komposit yang
menempel pada kawat dan gigi, hal ini akan
meningkatkan kegagalan space maintainer.”
Kegagalan banyak terjadi pada gigi rahang
bawah karena kurangnya isolasi saliva selama
pemasangan alat dan besarnya tekanan kunyah.
Kualitas permukaan email gigi sulung juga
mempengaruhi  retensi  space  maintainer,




Walaupun pada pasien telah dilakukan DHE, tetap
ditemukan adanya akumulasi plak pada gigi
penyangga. namun tidak ditemukan daerah
dekalsifikasi,>**

Gigi cenderung akan bergeser ke arah mesial
karena adanya fenomena mesial drifting tendency
dan gaya gigi posterior yang akan erupsi pada anak
yang sedang dalam tahap pertumbuhan dan
perkembangan.' Kehilangan dini satu atau lebih
gigi sulung, dapal mengakibatkan (1) pergeseran
midline, (2) gigi berjejal, (3) perubahan pada

lengkung gigi, dan (4) kehilangan ruang untuk gigi Gambar 1. Gigi 64 sisa akar
tetap pengganlmya ;
Menurut  Hoffding dan Kisling (1978), Gambaran radiografik gigi 64 adalah sisa

kehilangan dini gigi molar satu sulung pada  akar. resorbsi akar mencapai  1/3  apikal,
maksila akan mengakibatkan berjejalnya gigi terdapat radiolusensi di periapeks. pemben-
posterior dan kehilangan ruang pada mandib benih 24 mencapai 1/3 servikal akar dan
sedangkan kehilangan dini gigi molar 3 icnembus tulang, pada gigi 63 dan 65
baik pada maksila ataupuagli¥ag i at lpalolngls dan benih gigi
mengakibatkan perubahag h . ar 2).
hubungan molar per:
Resin ko
memiliki jumlah
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condensabl is resi i
berkuragg ap
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eri pendidik
dpilaksis oral,

untuk
e maintainer
ess sieel
tekuka
Laporan Ki i
ang padd_langeal 12 Nopember
lainer jangan sampai
etapi berada 0,5 — 1 mm di
osa gingiva. Prosedur pemasangan
pasien ditemukan sisa akar gigi molal satu sulung ace mainiainer adalah: etsa email permukaan
rahang atas kiri (64). karies dentin permukaan  pyjq] gigi 63 dan 65 dengan asam fosfat, bilas
distal gigi 63, dan karies dentin permukaan mesial etsa dengan air, keringkan, aplikasikan bahan
dan oklusai pada gigi 65 (Gambar 1), Tidak adesif (Prime and Bond, Dentsply), disinar,
terdapat maloklusi dengan hubungan molar sulung aplikasikan resin komposit berkemampuan
adalah mesial step. mengalir (CharmFil Flow. DentKist), letakkan
kawat space maintainer dengan posisi lengan
pada resin komposit. dan disinar (Gambar 3).

Pasien laki-laki
tanggal 12 OLtober 200
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. analisis ruang secara radiografis terlihat masih
terdapat ruang yang memungkinkan gigi 24
untuk erupsi (Gambar 2). Kondisi tersebut
merupakan  indikasi ~ pembuatan  space
maintainer."

Waktu yang tepat bagi penggunaan space
maintainer adalah segera setelah kehilangan
gigi sulung. Pada kebanyakan kasus penutupan

* ' ruang terjadi 6 bulan setelah kehilangan gigi!
Santos  melakukan  penelitian  dengan
mengeveluasi space mainfainer yang segera
dipasangkan pada pasien tanpa melakukan
pencetakan dan proses laboratorium.® Pada
kasus ini jarak waktu antara tindakan ekstraksi
gigi 64 dengan pemasangan space maintainer

 adalah 3 minggu. Hal ini disebabkan

keterbatasan keterampilan operator, alat dan
wan, serta keterbatasan waktu pasien untuk

i b

(}ambt::r 3a-b. 8 podel kerja dilakukan sebagal
tan space maintainer.
Pasien ang ke ‘ b engan tekukan pada
kemudian ;ie gi ' gigi 64 untuk
kontrol i ¢ pada space
Setiap, mulut pasien,
pemer an Space mainiainggy, | crupsi - gigi
gig Tivany Pa ’ :
PR plak,  nalyn il i ok
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olar sulung; (2)
n dari ruang gigi
gigi penyangga; dan (3)
ipada permukaan bukal gigi
Kondisi gigi pasien pada gigi
" terdapat karies dentin pada

Gambar 4. Kontre

Pembahasan permukaan distal, mesial, oklusal dan sudah
' direstorasi dengan SIK. Hal ini memenuhi

Pasien adalah anak usia 7 tahun dengan gigi-  syarat sesuai dengan penelitian sebelumnya..
geligi masih dalam periode gigi sulung. tidak Selain itu secara radiografis terlihat (1)

terdapat maloklusi dan malposisi pada gigi lainnya,  {idak ada resorbsi patologis pada gigi
namun ditemukan sisa akar pada gigi 64. Gigi  penyangga yaitu 63 dan 65; (2) adanya gigi
penggantinya yaitu 24 belum siap untuk erupsi permanen pengganti yaitu gigi 24, (3) benih
menggantikan posisi gigi sulung tersebut. Secara  gigi 24 masih tertutup tulang; (4) pembentukan
radlog;raf's pembentukan benih 24 mencapal 1/3 akar gigi permanen pgngganﬁ (24) belum
servikal akar, dan masih tertutup tulang. Dari
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selesai; dan (5) tidak ada kondisi patologis pada terjadinya pergeseran midline, berjejalnya gigi
jalur erupsi gigi permanen pengganti. posterior, kehilangan ruang pada mandibula,

Space maintainer cekat sederhana yang  perubahan pada lengkung gigi, dan kehliangan
direkatkan dengan resin komposit berkemampuan  ruang untuk gigi tetap penggantinya.>
mengalir dibuat dengan menggunakan kawat Penggunaan resin komposit berkemam-
orthodonsia stainless steel berpenampang rekta-  puan mengalir mempermudah aplikasi karena
ngular dengan ukuran 0,016 x 0,022 inci yang memiliki sifat thixotropik yaitu kemampuan
dibentuk dengan tekukan pada regio kehilangan  untuk beradaptasi pada kavitas dan daerah yang
dini gigi 64. Kawat jenis stainless steel dipilih  sulit dicapai dengan bahan resin komposit
karena kawat tersebut dapat dibentuk sesuai  condensable, selain itu juga untuk mengurangi
kebutuhan. Ukuran kawat dipilih yang kecil gelembung udara ‘yang dapat terjebak pada saat
dengan pertimbangan ada tempat untuk resin  aplikasi bahan.'®!
kompositnya.® Pada kasus ini dipilih penampang
kawat rektangular agar tidak terjadi rotasi kawat
pada sumbunya.

Pada kontrol 1 bulan setelah pemasa
terlihat space maintainer tetap
tempatnya dan terdapat
penyangga. Hal i ;nl e
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Space maintainer dibuat untuk mencegah
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