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Abstract

Simple Fixed Sprce Maintairer Bonded with Flowabl€ Resin Conposite in P..Drture Loss of
Maxill.ry First Primary Nlolrr.

Th€ premalur€ loss ofpdmary teelh will make th€ adjacent looth drifl due to the mesial forc€ of
the erupting poserior teelh in lhe growing child. To olercome this problem a space maintajner i! need.
Ilut. space naint3iner n€ed to undergo a laboralorium p.ocess, which means n€cded more time nnd
money. This paper rcpo(ed a case wilh premarure loss of maxillary firsr pr;mary molar using space
maintainer which can be used immediately, eas) ro do. and need low cos1. a simple fixed space
maintainer bonded wirb flowable rcsin composite. lrdoresiak Joutnal of Dentiltry 2006 llki Khusus
KPPKG XIY 2006:129-133

Key words: simple nx€d space maintaine., flowabl€ r€sin composite, pr€mature loss of the p.imar)
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Pendahuluan

Kehilangan dini 8i8i sulun8 akan
mebgakibalkan gigi t€tahgganya bergeser kar€na
adanya gaya ke mesial dari 8i8i posler;of yang
erupsi pada anak yahg sedanS dalam lahap
pertlmbuhan dan pefkembansan.' Pada kehilangan
dini gigi molar sulung dan kegagalan unluk
meniaga ruang tersebut selama masa peflumbuhan
dan ry*Tbinsan akan mempersaruhi oklusi
normar paoa glgr p€rmanennya,-

Alal yang dig!.akan untuk menjaga ruang
akibat k€hilangan dini gigi sulung ̂ dal^h space
naiktainer. Namrn pembratan space naihtaiher
membutuhkan bj?ya yang besa. unluk proses

Pada tulisan ini akan dilaporkn suatu kasus
kehilan$n dini gigi molar satu sulung rahang alas
menS8unakan space naintainer yang mudah dan
murah dilakukan, yai$ space naintainer cekar

SIMPLE FIXED SPACE MAINTAINER BONDED WITH
FLOWABLE RXSIN COMPOSITE IN PREMATURE
LOSS OF MAXILLARY FIRST PRIMARY MOLAR

(LaDoran Kasus)

sed€rhana yang direkalkan dengan resin
komposil b€rkemampuan mengalir.

Tinjauan Pustaka

Indikasi pengSunaan srye naintairer
adalah apabila t€rjadi kehilan8an Sigi sulung
dan gigi pengga.tinla b€lum sjap erupsi
menggantikan posisi gigi sulung te.sebul dan
analisa ruang menyatakan masih terdapat ruang
yang. memungkinkan unluk giei perman€n-
Dya. " Apabila terdapat maloklusi dan
malokhsi akan benambah pamh dengan adrnya
kehilangan ruang. makr evaluasi orthodonsia
perlu dip€rtimbangkan. I

Waktu yang tefal untuk p€nggunaa.
sp@e daiktainef adalah s€8€m s€t€lah
kehilangan gi8i sulurg. Pada k€banyakan kasus
penulupan ruang teriad; setelah 6 bulan
kehilangar gigi.l
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Kontra indikasi spd.e naintai4er a.lalah
lidak terdapal tulang alleolar tanS mcnulup
mahkoH Sigi tetap yxng akan erupsi dan
kskurangan ruan8 untuk erupsinlal ruangan lang
berlebihan untuk gigi etapnla erupsii kekuranga.
nranS yang sangat banyak sehingga mcmerlukan
rindaldn pencabulan d.n perds.rul orr\ndon\jL
dan gigi pemanen pengganlinya tidak ada.

sldrdr .ualu-(po4e Inadtdtner aldlrh dxDJl
nunjaga ruans o 'm(n\ i  pro lsr rnr l  r idJ l
nenSEangu erupsi gigi antdSoDisnla, lida\
mcnggangu crupsi Sigi permanen, lid.k
memp€ngaruhi iun8si bicara, pengunyahan. d!.
ru18\ i  pe,EeiJ\ rn m0ndibuld.  d i5ai r  ) ]ng
scderhana. dan mudah dibcrsihkan

Klasifikasi .?ace hainaiher menrtu1
\1J$der Ia8n idai rh r l ,  ' fo . .  hatn l r ln . t  cc l^ \
denSdn 64d: .2' 'pa,c ddthtat"e" ,ek.t th^p-
bal lJ  c  dJ deniJ er f  a  *a:  \ . ; t  \pr ' .  , td l4totn! ]
.cpcsJn dcntsdr  D rnr '  dr rJ  semi \eU(.  I  l l  rpJ."
naintajher leprsan t^npa bakL (5) sPd..
nanton{ t) A'i!nal: odn t6l 'PacP nai1toi"et

KefurJll;rr rprcl nanatnet JJalah \ll
cenderunS mengakibatkan /?Pi,8 d.n rotasi gig
peiyanssa;: a (2) menycbabkan teriadinya retens
Dral  .ehi188a rc '  r r i  ddemh JEm:neral i ' - ' i  J - l
r racs pdda t iE o(nrdngg. :  {J l  mer l -uruhl - r .
preparasi  padd Ei ts i  Pen)J Fgdr ,1r  mem.Lr lhhan
$aktu [Jn i "ngrn rarg la  na:  { t )  membLrLhkdr '
proses labordror iLnr  )a rL ptn io lderdn:  16)  Jcrrc l .
\u lder  mLddn rJ.c i r !  oan r7r  ( i loro l . . r l  kdrrna
lerdapat daerah solder.?

Kond:r :  g t i  )dnB menenuhr s)ardr  Jr lJr .
pcma\angd1 ?d.e 4r,,,/4.r c(kat sederhanL
)an8 J i re i . , rMn o(  F11 _t . in  k^mpo. l
berkemanpuJn m(rgJl i r  -Jr ' -h  r l '  kehr lbngcn
dini gigi molaf sLrllrngi (2) tcrdapat giSi di mesia
dd d ismi  odr  rudnB s ig i  )a18 re lJh h ' lang unrJ l
BrBi  pen)dngEr:  ddn 'J)  Lddl  rda r .s lota5i  pJdL
permuladn br ld l  Jr .  8 '8r  p<n)anggd Secea
rddiog.df i .  hdru(  menerLhi  . )  arat  sebaSir  bcr iku
(l) tidak ada rcsorbsi patologis pada 8i8
penlangga.  '  2 '  Jddn\r  g ie permd ten pcndgdnr i .  ( l )
oenih Sigr  pcrmren p(ntgdnr j  ma\ ih ler l l - l lp
lu ldng:  r4)  p(  nb(n Jkrn dtdt  Sig i  permrner '
penggdt i  belum .e esar :  dJn 15)  r ida l  ada *nndi '
|aLolos is .  ,  padd i , lur  crJp\ i  g ig i  nermdncr,
penggant.

Pada tahun Iq 'o.  S$aine & wr iShl
merancang rPa.e ntatntoi,er tanE mengSunakdn
taqaL onhudons;a va,'/.rr r/eel pendmpant buldr
beruluran 0.012 nci d< 'gan /r.p fada I'cdud
ujungn)a odn d i r .kd*an dengan rc\ in_lompor i r
condensable pzda enail gigi per)an88d. Denedn
meng8unakan jenis dan ukuran kawat )ang sama,
Snawd€r hanya membuar beberapa g/oot€ pada
ujun8 kawat untuk retensi resin kompositnya.
sanrcr menoJar spx\ nar4tanet :ejeni\ dati

kawat r/dnrl.$ sreel bepenampang bulat
bcrukuran 0.7 mm sc.ta Errorc pada utunSn)a
dengan rckukdn pada regio kchillngan dirj gigi
suluns be ujuan udtuk nrcnghindari rek.nan
kun)ah pada space nninldinet. mcn)^Aa
kebersihan mulut. dsnlidak menShalangi crupsi

Pada lahun 200:1. Sinsek menggunakan
kawat srairlerr r/esl berperampang rektangula.
dengan rekukan pada reeio kehilan8an dini gigi
sulung )ang direkatka. dcngdr rcsin konposit
berkemampuan mengali!. Lebib ielas dapat

Tabe I I ab.l Mamm-macam Jen's Spae |tldntatnet yane
Dlrelcikai dengan Resir Kompo!!

|6C- hrr{ [n luLd

,... ; .

Santos dkk. melakukan penclilian dengan
lLrjuan untuk nengevaluasi secara klinis rya."
nltintdiret !^ng dapar se&era dipakai atau lan pa
prosedur laboratorium, sehinESa dapal mengu-

Ilaroni mclaporkan kegagalan rya.e
nai aihet ba"d and knp ^rN to||n Md loop
rata{ara rerjadi setelah 12.5 - 14 bulan sekilar
I 0% - I I %.' Penelitian oleh Smrcs melaporkan
kesasalan 8.3% serelah 6 bulan pemakaian
sprce naintaine, yan. dirckatkan dengan resin
konposir conde$able.' Sedan8kan pada
penelnian yans dilakukan oleh Simsek densan
ripe \pace naintairer cekal sederhana yang
direkarkan dengan resin kompos'! beF
kemampuan mengalk m€laporkan kegagalan
rara{ara rc.jsdi s€telah 15,6 bulm sebesar 5%._

Bahan adesif dan kooposit ymg
digunakan juga sangal mempengarDhi
keberhasilan spdce naintairct re6ebfi.'
Semakin besar kawat yang digunakan, maka
akan scmakin sedikit resin komposit yang
mcnempel pada kawa! dan gigi, hal ini akan
meningkatkan keglg;alatl sprce naintaiher."
Kegagalan banyak lerjadi pada gigi rahang
bawah karena kurangnya ;sol8i saliva selama
pemasangan alat dan besamya lekanan kunyah.
Kualitas permukaan email dgi sulung jusa
mempengaruhi rcrensi sPace naintoi\ef.
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Walaunun pada pasien rclah diiakukan Dtu_. tetap
d f ln , ' \a  dJa") i  J . .n . .  r \ i  p  !k  p. ,dr  g ie
pcnranggaj namun tidak ditemuka! daerah

Cisi cenderuns akan bc8esef kc arah mesiar
kdcna adanya tbnomcna /residl .jrlfiins te\tercr
dlD gata gisi poslerioryo.g akan erupsi pada anak
)ary sedaDg _dalam trhlp pcrtunrbuhan dan
pe*cmbangn.' KehillnPan dni saru arau lebih
BiSi suluDs. drp.rt mengakibarkan (t) pergescraD
mirlihc. 12) Bisi berjcial. (j) pefubahan pada
lenskung gisi. da. (4) kchitango rlang ufiuk grgr
rerap pclSganrD!..-

Menufut llofliling dar Kishrs (1978).
kchilangan dini gigi motd satu sulung pada
maksila akaD engakibatkar berjejainys grsr
posterior dan kehilan8an ruans pada mandibula,
sedanSkan kcfii]angan dini gigi molar dua sutuns
baik pada maksila ataupun mandjbuta akan
mengakibarkan perubahan amh horizontal oada
hubLrnga. molAr p$manc'nnya.'

Resin ko posit berkesrampu.n mcns.,n
mcnriliki j umlah.r//er (bahan peneisi) lcbih sJikit
Jaritidd rcs ' lomf..il . aad, ararl. .et-i-gga
,  .Locjc5, \d nrenJ.d i  err , r .  ,e [p i  l reni t r t i
lumlah 'natdks yang sda densan resin konrposit
cordensable- Si|nt mckanis resin komposir aksn
berkufltn-q apabila bahan peneis; dikuran.si, namun
dengan bahan pengisi yang halus daya lahan
terhadap keausan akan mcningkat. Secan umum
siti!-sifat nekanis yang metiputi kckuatan
komprcsi. kekualan rarik, kekuatan /erl/d/ deD
tarShtles dari berbagli resin konposjl
berkemampuan mensalir lebih rendah. namun ddal
bcrbeda bennakna bila dibandingk dengan .esrn
Konposlt con!1c t$dble .t''

Sesuai dengar namanva, resin komposir
befkemampuan nrengalir memiliki sifar th;xotrcpik
yartu kemsnrpuan untuk beradaptlsj pada kavites
dan daerah yang srlir dicapai dengan bahan rcsi,,
kompasit candeasable. selain itu juga untuk
'ne 'g '  mrgi  tE luni .unp udara )a-B d:pr  er j (bdt
padr sdal  rF l i lds i  brhc,1. ' '

L^pomn Kasus

Pasien lat;takj usia 7 rahun. darang pada
tanggll 12 Okrober 2005_ pada saat dalans Dasien
masih daiam periodc gigi sulung. pad; nulur
pa\ .cn d i rem' ld \ : {d c i l  ! , t i  ro t r -  sorL .J tunE
'dhh' ,g J ,d\  \  .  f6 , r r .  l ,  r i ( ,  oen, in |e .mukJxn
dislal giSi 6j. dan karies dentin pemrukaan nesiai
ds oklusai pada gigj 65 (ClDbar l). Tidak
rerdai rdr  nJ, ,k l6 i  .  ( iBJn l -ubrrgJ ,  r^  f f  \d tune

Ccmbd I  CiBi64 s isa.kdr

Gambaran rad;ogratjk giSi 64 adatah sisa
akar. fcsorbsi akar mencapai l/j spikal.
tcr&par mdiolusensi di periapeks, pemben_
tuken benih 24 mencapai l/3 seeikal akar dan
bclum mcn€nrbus tulang, pada gigi 63 dan 65
lidak terddprt re$rhsi patulogis. ilan befih siei
2b s iap l rntukerup\ i  (Cambd 2r .

Gmbd 2 cdbar.n rudiograf sebetm ekstnksi 64

Seleiah diberi pendidikan keseha&m gigj
dan lerapi propilaksis oral, gisi 63 dan 6j
direstorasi dcn8rn SIK din padj lanSg0t tLl
Oltoher 2005 64 diek(raksi. pada lansial 29
Oktober 2005 dilakukan pencetakan unluk
pedoinan penrbuara. .tlat. Space halktainer
dibuet dengan baia! kawa! staintess steet
rektangular 0.016 x 0,0?2 inci. den$n tekukan

Alat dipasang pada tangeat t2 Nopember
2045. Ka\lat spdce naindinet jaryan samp i
rnenekan ginSiva. tctapi berada 0.5 I mm di
atas mukosa 8ingiva. Prosedur pemasangan
spece ndi aitvr ^da|ah: ersa emaii permukaan
bukal gigi 6i dan 6j densln asau fosfaL. bilas
etsa dengan air, koingtan- apiikasikan baha.
adesif iPdne and Bond. Dentspu), disind.
aplikasikan resin komposir berkemampuan
mengalir (CharmFil l:lo*. DentKisr). lctakkar
ka\\ar spdce Mintuiner dehgar Dosisi iengan
pada resin komposit. dan djsinar (cambar j ).

\____l. a:

" i
r

r
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Cdnbar ld-b. Space daintairre. setelah direkdkar

Pasien dinrinta untuk datang kontrol 1 ninggu
kcnudian, namun pasicn baru dapal datang unluk
kontrol I bulan kemudiat (16 D€sember 2005).
Scliap kali pasien dBtang unluk kontrcl, dilakukm
ncheriksun keutuhan s\ace naintaineL koadisi
tsigi penlange.. dan Eingivrnla Pada EiEi
penlrngga ditemukan plak. namun ti,lak
diremukan da€rah dekalsifikasi altu karies Kondisi
gingila pasien baik. salah salu sudul ryrce
nahtaircr helkontak ringan pada gingiva- dair
tidak lerdapal kemerahm. Pasien diinstllksikan
untuk terus meniaea kebe.sihn rnulutnva dan
ol.erflor iugd mehkukd profilaksis oml Kontml
renkiir sdaldh tangea L0 Marer 2006lcambar 4l

Cadbr 4. Konbol set€lal 4 bule penr$dga

Pembahasan

Pasien adalah anak usia 7 tahun dengan gigi
geligi masih dalam periode gigi suiuhg. tidak
terdapal maloklusi dan malposisi pada sisi lainnya,
namun ditemukan sisa akar pada gigi 64. Gigi
pengganlinya yaitlr 24 b€lum siap untuk erupsr
me.ssartikan posisi gigi sulung tersebut Secara
radiografis pembentukan benih 24 m€ncapai 1/3
senikal akd. dan masih €nutup fulang. Da.i

analisis ruans secara radiograiis terlihat rnas;h
tsdapai ruug yanS me ungkinkd gigi 24
untuk erupsi (Ganbar 2). Kondisi lersebul
mcrupakan. " indikasi pembuatat rydce

Wakt! yang tcpal bagi pengAunaan .?ace
naintainet zdalah segera setelah kehilangd
gig; suluns. Pada kebanyakan kasus penutupan
ruane teriadi 6 bulan setela| kchiiangan sisi '

Sanlos melakukan penelitia6 dengan
men8evaiuasi space aintatuer yang segen
dipasmgknn pada pasien tanpa nelakukan
percetakai dan proses labontorium." Pada
kasus ini jarak wBktu antara dndakan ekstraksi
gigi 64 denSu p?masanear spoce nai4tdiner
adaloh I min88u. Hal ini disebabkan
keterbatasan k€lerampilan operator, ala! dan
bahan, serta kelerba{asan waktu pasien untuk
datan8 kc klinik.

Pencetakan model k€rja dilakukan sebasai
pedond bagi pan\b\*an space naintainer.
Space naintainer dibtt t dengan lekubn pada
regio kehilargan di gigi 64 unttk
menghindari lekanan kunyah pa& s]?dcd
naintaine\ mcnlaga keb$sihan mulul pasjet,
&n tidak menshalangi lrupsi Sisi
perman"-ya..1'

Pcmiliha. qpace naintainer cekat
berdasa*an pada adanya kehilanSan djni
unllaleral gjgi sulung poste.ior Filu nolar sa$
sulung rahang ,ttas kiri, kerjasama yang baik
dari pasien, dan k€bersihan muiut yang baik.
Kondisi ini adalah indikasi untuk pembualan
space aiitairer cekil band and laop Errorl
Bool{mark 'ot defin€d. Penilihan icms rpace
ilanltuiner p^da kasus inj adalah ryace
hai ainer .*at sed€rhana yang direkatkan
dengan rcsin konposit berkemanpuan mengalir
yang mudah dan murah, sesuai dengan
p€nelitian Sims€k.'

syarat untuk pemaran&n rydce
naintairer cekat scderhana yang direkatkan
denSan kompos;i resin berkemampuan mengallr
adalah (1) kehilangan dini sig;molar srlung; (2)
terdapat gigi di mesial dan distal ddi ruang 8i8i
yang telah hilang untuk gigi penyansga; dan (3)
lidak ada resborasi prda permuka bukal Sigi
oenyangganya.' Kondisi gigi pasien pada sigi
63 dan 65 terdapat karies dentin pada
pemukaan distal. mesial, oklusal dan sudah
dircstomsi dengan SlK. Hal ini nemenuhi
syarat s€suai dengan penelitian seb€lumnya-

Selain ilu secara radiosrafis terlih.it (l)
lidak ada resorbsi patologis pada gigi
penydgga yaitu 63 dan 65; (2) addya giSi
pernanen pengganti yaitu gigi 24, (3) b€nih
Cigi 24 masih rertulup tulang! (4) pembentukan
akar gigi permdin penSSanli f24l belum
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'ele"d.r ddn (5) ridal rJa kondi\i oarolosL Dxda
Jaru. erupsr g'gr permanen penggant.-

Space naintaihet cekal sederhana yan8
dnekatkan denSan fesin komposit berkemampuan
mengdln d ibuar  den8ar nenggunaldn kawar
orihodonsia s/atrle$ rt"./ berpenampanS reka,
n8ular dengan ukuran 0,016 x 0,022 inci yn8
djbcntuk dengah tekukan pada re8io kehilangan
dini gigi 64. Kaqar ieni" r'al,/e$ vppl dipilih
ld-ena la$i r  rersebur dapl  d ibenluk se,uai
kebLt ihdn.  L lu ln ka$ar d ip ihh )Jng l rc  l
dengan peftimban8an ada lempat unluk resin
\orpo. i r l )d . '  Pdda ldsu.  i r :  d ip i l ih  perarnzr"
ldwa'  rek,J igL ar  htsar  L iddl  rer iadi  roLdr i  kd$al

Pada kontrol I bulan selelah pemasrngan,
rerlihat Vdcp naianiner tetxp Ltail p da
rempaln)a dan lerdapar reren\i piak pdJa Bigi
penyangga. Hal ihi sesuai dengan p€nelilian yang
sudah dilakukan."' Maka pasien diinst.uksikan
uniuk meningkatkan kebe|sihan mulutnya.

Pada konhol serclah 4 bulan peDdangan.
te ihat 'prce nanaihpt r|'dsih r(rp.sang ba;l
pada rongga mulut pa\ien T;dak dilemulan
ke(usakan pad^ space haintairer, kelainan gingiva
sekirar. ddn Laies p.dd permukun 8i8i dderdn
pe eratar tpac? naihtainel (Crmbar 4). Hal ini
sesLai  dengan penel ; l ian )xng d i lakukcn o len
Simsek )dg merSgunakan tipe \prp nainntae'
cekat sederhana yanS direkalkan dengan resin
komposi! berkemampuan mensaliri mereka
melaporkan kcsdsa aF rd drdld r<rjrdi serelJh t5.o

Bahan adesi f  dan lomposi l  yang d isunalrn
JUga sangat mempengaruhi keberhasilan spa.e
haintainer te.seb Jt. Pada td"u\ ini menggunakal
bahan adesifdensan merk dagang Prime and Bond
(Dentsply). resin komposit berkemampuan
rcnsal i r  dengdn mc\  dJgdng Charm |  |  roq
(Denr Kisl).

Padd 5eridp tul: konLrol. fdsien dibcfl DHr
larena ditemulan akumuldri plal prda permuldan
sis i  penyangga.  l indakan in i  benuiuan agar r idat
lerjadi kades pada daerah lersebut. Hal ini sesuai
dengan peneln iar  5ebelumnya )a i ru d i lemukdn)L
plak. namun tidak ditemukan daerah dekals;fikasi
atau ka.ies pada sisi penyangga-' x

Pada saal datdg, pasien berusia 7 rahun dan
masih dalan lahap pcriode gigi suluhg. Dari
gmbaran radiografis terliha! bahwa benih gigi 26
siap untuk erupsi! sehingga dipe.lukan ryace
naihtainer untuk ftempettahankan ruargan akibat
kehilangan dini Eigi 64 agat tidak rerjadi
penutupan ruang akibat fenor.elra tuesial dtifling
tendercy dan gaya d$; EiBi 26 yang akan erupsi.l
Space hai tainer dibuat untuk mencegah

lerjadinya pergescran nidliae, t'e(ieiatnya EiEi
post€rior, kchilangan ruans pada mandibuta,
p€rubaban pada le,skung gigi, dan-kehilansan
ruang unluk Sigilelap pe!88antinya.r I

Penggunaan r€sin komposit berkcmam-
puan mengaln mempermudah aplikasi karena
m€miliki sifal thixotropik yairu kernampuan
untuk be.adaptasi pada kavitas dan daerai yln8
sulit dicapai d€ngan bahan resin komposil
coa.rensable. selain itu.juSa unruk mengur:n8i
gelembuns udar€ )ans dapar terj(bak pada scaL

Kesimpulan
Spee n.tintaiher merupakan sualu ata!

yans dipedukan untuk menjasa ruangan akibat
kehilangan dini gigi sulung. Salah salu je.is
space naintaihet y1itu space Mikrqihet cekar
sedcrhana yang direkatkan dengan resin
komposil berkemampuan mengalir dapal
menjadi pe.timbangan piliban perawatan bagi
kasus kehilangan dini gigi sulung karena spa.e
haintainer ini 6ufth, dapat segera dipasangkan,
dan mudah dikerjakan oleh dokter dgi.
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