PENGEMBANGAN NANO KITOSAN UNTUK
PERAWATAN ENDODONTIK

UNIVERSITAS GADJAH MADA

Pidato Pengukuhan Jabatan Guru Besar
dalam Bidang Konservasi Gigi
pada Fakultas Kedokteran Gigi

Universitas Gadjah Mada

Disampaikan pada Pengukuhan Guru Besar
Universitas Gadjah Mada
pada tanggal 30 Mei 2023
di Yogyakarta

Oleh :
Prof. drg. Diatri Nari Ratih, M.Kes., Sp.KG(K)., Ph.D



Yang terhormat,

Ketua, Sekretaris, Anggota Majelis Wali Amanat Universitas
Gadjah Mada,

Rektor dan Wakil Rektor Universitas Gadjah Mada,

Ketua, Sekretaris, dan Anggota Senat Akademik Universitas
Gadjah Mada,

Ketua, Sekretaris, dan Anggota Dewan Guru Besar Universitas
Gadjah Mada,

Para Guru Besar di Universitas Gadjah Mada,

Dekan dan Wakil Dekan di lingkungan Universitas Gadjah Mada,
Ketua dan Sekretaris Senat Fakultas Kedokteran Gigi Universitas
Gadjah Mada,

Para Guru Besar Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Gadjah
Mada,

Para Ketua Departemen dan Ketua Program Studi di lingkungan
Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Gadjah Mada,

Teman Sejawat Doker, Para Dosen, Tenaga Kependidikan,
Mahasiswa, Para tamu undangan, sanak keluarga, dan hadirin
semuanya.

Assalamualaikum Warahmatullahi Wabarakatuh, Shalom, Om
Swastyastu, Namo Buddhaya, Salam sejahtera bagi kita semua

Alhamdulillahirabbil ‘alamin, puji syukur tiada henti saya
panjatkan ke hadirat Allah SWTyang telah melimpahkan kasih
sayang-Nya, sehingga kita semua pada kesempatan ini dapat hadir
di Balai Senat Universitas Gadjah Mada untuk mengikuti Rapat
Terbuka Dewan Guru Besar, Universitas Gadjah Mada yang
terhormat ini.

Pada kesempatan yang mulia ini, perkenankanlah saya
menghaturkan terima kasih kepada Ketua Dewan Guru Besar dan
Rektor yang telah memberikan kehormatan kepada saya untuk
menyampaikan pidato pengukuhan sebagai Guru Besar dalam
bidang Konservasi Gigi Fakultas Kedokteran Gigi Universitas
Gadjah Mada, dengan judul:



Pengembangan Nano Kitosan untuk Perawatan Endodotik
Dewan Guru Besar dan Hadirin yang saya muliakan,

Gigi merupakan salah satu bagian tubuh yang mempunyai
peran dan fungsi yang sangat penting bagi kesehatan secara umum.
Gigi berfungsi dalam kehidupan sehari-hari, yaitu untuk mastikasi
(pengunyahan), estetik (keindahan), fonetik (bicara), dan
melindungi jaringan pendukung gigi. Jika gigi sakit dapat
menimbulkan permasalahan lainnya yang pada akhirnya akan
menurunkan kualitas hidup seseorang dan mengganggu kegiatan
sehari-hari. Pada era sekarang ini yaitu era teknologi nano,
pengembangan material dalam bidang kedokteran gigi diarahkan
dalam bentuk nano. Banyak sifat-sifat menguntungkan suatu
material dalam bentuk nano, sehingga material dalam bentuk nano
dikembangkan untuk meningkatkan sifat mekanis, fisis, kimiawi,
dan biologis dari material tersebut.

Perawatan Endodontik

Endodontik merupakan bagian dari ilmu konservasi gigi yang
mempelajari tentang etiologi, diagnosis, pencegahan, perawatan
penyakit pulpa dan semua yang berhubungan dengan pulpa dan
jaringan periapikal gigi, atau cedera pada jaringan pulpa dan
jaringan periapikal gigi. Jaringan pulpa adalah jaringan lunak yang
terletak di tengah gigi yang mempunyai fungsi pembentukan
(formatif), nutrisi, perlindungan (protektif), penerima rangsangan
(sensorik) , dan pertahanan (defensif). Jaringan periapikal adalah
jaringan yang berada di ujung akar gigi. Perawatan endodontik
merupakan perawatan pada bagian pulpa gigi yang masih vital dan
pulpa yang sudah non vital dengan tujuan mempertahankan gigi
vital atau gigi non vital dalam lengkung gigi dan berfungsi kembali
secara normal (Hargreaves dan Berman, 2020).

Perawatan endodontik dapat dilakukan dengan dua
pendekatan yaitu secara bedah dan non bedah. Perawatan
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endodontik yang paling banyak dilakukan adalah perawatan
saluran akar yang merupakan prosedur pendekatan secara non
bedah. Perawatan saluran akar bertujuan untuk membersihkan
seluruh sistem saluran akar yang terinfeksi sehingga ruang saluran
akar dapat dibentuk dan disiapkan untuk diisi dengan bahan inert
sehingga mencegah atau meminimalkan kemungkinan infeksi
ulang.

Berdasarkan Profil Data Kesehatan Indonesia tahun 2011,
penyakit pulpa dan periapikal menduduki urutan ke tujuh penyakit
rawat jalan di Indonesia pada tahun 2010. Data dari Badan
Penelitian dan Pengembangan Kesehatan mengenai Riset
Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, dilaporkan proporsi
masalah gigi dan mulut di Indonesia sebesar 57,6%. Gigi berlubang
yang disebabkan oleh karies, termasuk masalah terbesarkesehatan
gigi mulut di Indonesia yaitu mencapai 45,3% serta gusibengkak
disertai abses sebanyak 14%.

Prosedur perawatan endodontik didasarkan pada konsep Triad
Endodontik yang pertama kali diperkenalkan oleh Taylor (1982)
yaitu terdiri dari preparasi akses, pembersihan sistem saluran akar
(cleaning dan shaping) dan pengisian saluran akar (obturasi) tiga
dimensi (hermetis) untuk mengembalikan atau mempertahankan
apikal dan periradikuler sekitarnya ke keadaan yang dapat diterima
secara biologis. Keberhasilan untuk mencapai Triad Endodontik
ini salah satunya sangat tergantung pada material yang digunakan
(Berman dan Hargreaves, 2021).

Seiring dengan masih tingginya penyakit pulpa dan
periradikuler di Indonesia, perkembangan material dan alat
kedokteran gigi khususnya dalam bidang endodontik sangat cepat.
Material dalam bidang endodontik akhir-akhir ini dikembangkan
dengan green methodology untuk menunjang green dentistry, yang
bertujuan untuk mengurangi dan mencegah polusi dari sumber
yang digunakan (Zahedi dkk., 2018). Banyak peneliti di bidang
endodontik yang melakukan penelitian mengenai material yang
berasal dari alam, karena material tersebut mudah di dapat. Sebagai
negara bahari, Indonesia merupakan penghasil hasil laut yang
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besar seperti udang, kepiting, dsb (Kunjana, 2018). Limbah hasil
laut seperti kulit dan kepala udang maupun cangkang kepiting
sering terbuang dengan percuma. Limbah hasil laut memiliki
potensi untuk ditingkatkan manfaatnya dengan diproses menjadi
suatu kitosan (Zahedi dkk., 2018). Selain itu pemerintah Indonesia
mencanangkan besarnya tingkat komponen dalam negeri (TKDN)
pada produk (minimal 25%), dimana salah satunya produk yang
digunakan di kedokteran gigi yang mayoritas berasal dari luar
negeri.

Nano Kitosan
Bapak Ibu dan Hadirin yang saya hormati,

Akhir-akhir ini kitosan menarik diteliti di bidang kesehatan
karena mempunyai karakter kationik yang unik. Kitosan berasal
dari deasetilasi kitin, yang berasal dari cangkang/kulit golongan
crustacean (terutama udang dan kepiting). Sumber yang lain yang
dapat menghasilkan kitosan adalah golongan serangga, jamur
(fungi) dan tanaman tertentu seperti mushrooms.

Isolasi kitin pertama Kkali dilakukan oleh Prof. Henri
Braconnot di tahun 1811 saat meneliti mushrooms. Pada tahun
1859 Prof. C. Rouget menemukan kitin yang didihkan dengan
larutan potasium hidroksida menyebabkan deasetilasi dari kitin,
dan selanjutnya menghasilkan substansi yang larut dalam asam,
yang kemudian dikenal sebagai kitosan (Shetty dkk., 2020).
Kitosan mempunyai banyak sifat menguntungkan seperti
biokompatibel, hidrofilik, biodegradasi, bioadhesi, bersifat khelasi
dan antibakteri yang luas (antibakteri terhadap Gram negatif, Gram
positif dan fungi), tidak toksik, murah, mudah didapat, warna
sesuai dengan gigi, dan mudah dimodifikasi secara kimiawi (Sanap
dkk., 2020). Dengan banyaknya sifat menguntungkan dari kitosan
menjadikan  kitosan sangat potensial untuk diekplorasi
kemanfaatannya terutama dalam bidang endodontik, dan tidak
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hanya suatu limbah dari suatu produksi seafood yang tidak
berguna.

Kitosan mengandung dua tipe monomer vyaitu Kitin dan
kitosan. Secara kimiawi, Kkitin mengandung (1-4)-linked2-
acetamido-2-deoxy-S-D-glucose.  Modifikasi  struktur  Kitin
dilakukan dengan cara mengurangi group asetil antara 35% sampai
40% menggunakan hidrolisis kimiawi dengan larutan alkali dan
temperatur tinggi menghasilkan formula kimiawi baru yang
mengandung copolymer (1-4)-2-amine-2-deoxy-$-D-glucan dan 2-
acetamide-2-deoxy-f-D-glucan yang dikenal sebagai kitosan
(Elgadir dkk., 2015). Secara kimiawi kitosan merupakan material
polimer yang terdiri dari N-acetylglucosamine dan glucosamine
copolymer. Sifat yang unik ini menimbulkan banyak peneliti
mengeksplorasi kitosan untuk digunakan dalam bidang Kesehatan.
Dalam proses deasetilasi, kitin yang tidak larut dalam air (berat
molekul > 1000 kDa) berubah menjadi kitosan (berat molekul >
100 kDa) yang tidak begitu larut dalam air. Proses hidrolisasi
enzim mengubah kitosan menjadi kitosan oligosaccharide yang
mempunyai berat molekul rendah (berat molekul < 2 kDa) yang
mudah larut dalam air (Hussein dkk., 2017). Karakteristik kitosan
tergantung pada parameter strukturalnya seperti berat molekul dan
derajad deasetilasi. Selain itu sumber ekstraksi dan prosedur untuk
melakukan deasetilasi berpengaruh pada sifat akhir kitosan.
Besarnya deasetilasi sangat berpengaruh terhadap sifat-sifat fisis,
kimiawi dan biologisnya (Cicciu dkk., 2019).

Aplikasi penggunaan material dalam bidang kedokteran gigi
akhir-akhir ini dikembangkan dalam ukuran nano. Teknologi nano
berkembang sangat pesat dalam dunia modern saat ini. Teknologi
nano adalah suatu teknologi yang berhubungan dengan
perkembangan material baru dengan sifat dan fungsi yang baru
melalui kontrol dan restruktur dari material pada skala nanometer
(Raura dkk., 2020). Terminologi nano ini sesuai dengan istilah dari
European commision diperuntukkan untuk setiap material alami
yang ada secara insidentil atau khusus diproduksi yang
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mengandung partikel. Nanopartikel sendiri adalah dispersi partikel
atau partikel solid dengan ukuran partikel antara 1-1000 nm.
Dengan adanya teknologi nano maka dikembangkan nano-
dentistry yang diperkenalkan oleh Dr. Freitas Jr pada tahun 2000,
dan didefinisikan sebagai ilmu dan teknologi dalam diagnosis,
perawatan dan pencegahan penyakit oral, mengurangi rasa sakit,
mempertahankan dan meningkatkan kesehatan gigi menggunakan
material dengan struktur nano (Manojkanna dan Chandana, 2017).
Aplikasi penggunaan material dalam bidang kedokteran gigi
khususnya endodontik juga diarahkan untuk dibuat dalam bentuk
nano. Nanopartikel dapat memberikan kemajuan dalam mencegah
dan merawat infeksi gigi terutama yang berhubungan dengan
antibakterinya (Raura dkk., 2020). Hal ini dapat dijelaskan bahwa
kutub positif dan area permukaan dari nanopartikel memudahkan
partikel ini bereaksi dengan kutub negatif sel-sel bakteri, sehingga
mengakibatkan aktivitas antibakteri meningkat. Nanopartikel juga
dapat berkombinasi dengan polimer atau dapat menjadi lapisan
pada permukaan biomaterial (Mookhtiar dkk., 2019).

Berdasarkan sifat-sifat menguntungkan dari suatu material
dalam bentuk nano, maka teknologi nano dalam bidang endodontik
dikembangkan untuk meningkatkan sifat mekanis, fisis, kimiawi,
biologis khususnya sifat antibakteri dari material tersebut. Sebagai
agen antibakteri, material nanopartikel mempunyai mekanisme
yang berbeda dalam daya antibakterinya dibandingkan dengan
material yang tidak nanopartikel. Hal ini disebabkan nanopartikel
bersifat kurang stabil, kurang berikatan dan mudah berinteraksi
dengan molekul lainnya. Disamping itu dengan adanya rasio area
permukaan terhadap volume yang tinggi, maka energi partikel akan
semakin besar (Devadiga dkk., 2016).

Kemampuan (efikasi) nano material dalam mengeliminasi sel-
sel bakteri dapat dijelaskan dari dua mekanisme. Mekanisme
pertama adalah nanopartikel mengikat membran sel target melalui
kekuatan elektrostatik mengakibatkan perubahan di dalam
membran, depolarisasi dan integritas membran hilang. Selanjutnya
fungsi sel yang penting dari bakteri terganggu seperti respirasi,
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transportasi nutrisi dan transduksi energi, sehingga bakteri mati.
Mekanisme kedua adalah produksi radikal bebas seperti reactive-
oxygen species (ROS) yang dapat mempengaruhi ketahanan sel
bakteri dengan menghambat fungsi protein, merusak DNA, dan
akibatnya produksi radikal berlebihan (Ibrahim dkk., 2017). Jadi
sifat nanopartikel dapat dimodifikasi dalam sifat mekanis,
kimiawi, elektris, dan optisnya. Sifat-sifat ini memberikan
keuntungan yang besar bagi material untuk mendapatkan hasil
yang lebih optimal.

Kelebihan Nano Kitosan
Bapak Ibu dan hadirin yang saya muliakan,

Kitosan nanopartikel mempunyai banyak kelebihan dibanding
yang non nanopartikel, karena mempunyai sifat psikokimiawi yang
menguntungkan, seperti permukaan luas dan ukuran yang sangat
kecil, meningkatkan reaktivitasnya. Disamping itu, kitosanukuran
nano dapat meningkatkan integritas mekanis, dan sifat
antibakterinya. Meskipun efikasi antibakteri dari kitosan sudah
banyak diteliti namun mekanisme antibakteri dari kitosan belum
begitu jelas. Beberapa hipotesis diajukan berdasarkan pada sifat
kationik. Kitosan dengan berat molekul yang rendah mempunyai
kemampuan untuk penetrasi ke membran sel bakteri dan kemudian
mengikat DNA, menghambat transkripsi dan sintesis mMRNA.
Sebaliknya kitosan dengan berat molekul tinggi diduga mengikat
komponen bermuatan negatif dari dinding sel bakteri membentuk
lapisan yang tidak permeabel dan memblokir transportasi ke dalam
sel (Zhao dkk., 2011). Hipotesis lainnya adalah kemampuan untuk
mengikat muatan negatif dari membran sel bakteri, sehingga
meningkatkan permiabilitas dan mengakibatkan kebocoran isi
sitoplasmik dan bakteri mati (Soliman dkk., 2020). Selain itu ada
teori lain yang menjelaskan bahwa Kkitosan mempunyai
kemampuan untuk mengkhelasi metal (menghilangkan logam) dan
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pertumbuhan bakteri dihambat dengan aktivitas enzim melalui
khelasi metal tersebut (Del Carpio-Perochena dkk., 2015).

Kitosan bersifat antibakteri terhadap Enterococcus faecalis
(E. faecalis), Porphyronomas gingivalis, Prevotella intermedia,
dan Actinobacillus actinomycemcomitans (Del Carpio-Perochena
dkk., 2015, Ratih dkk., 2022). Sifat antibakteri dari kitosan
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu faktor bakteri (species,
umur sel, dsb), dari faktor intrinsik kitosan (deasetilasi,
kristalinitas, densitas muatan positif, berat molekul, karakteristik
hidrofobik dan hidrofilik, serta kapasitas khelasinya), faktor fisik
(kelarutan, keadaan materialnya), dan faktor lingkungan (pH,
kekuatan ionik, temperatur, dan waktu) (Shetty dkk., 2020).

Nano kitosan dapat dibuat dengan bermacam-macam metode
seperti metode emulsi, ionic gelation, reverse micellar, dan self-
assembling. Dari metode-metode tersebut, ionic gelation dan
reverse micellar yang sering digunakan. Pembuatan kitosan dari
udang melalui beberapa tahap yaitu ekstraksi, karakterisasi, dan
sintesis kitosan. Ekstraksi kitosan dibagi lagi menjadi beberapa
tahap yaitu demineralisasi dan deproteinase, diskolorasi atau
dipegmentasi dan deasetilasi, Sediaan kitosan yang dihasilkan
berbentuk halus dan berwarna putih. Jika derajat deasetilasi yang
diperoleh >75%, maka ini yang dikenal sebagai kitosan. Kitosan
larut pada larutan asam tetapi tidak larut pada larutan alkali dan air
(Anand dkk., 2018). Derajat deasetilasi dan berat molekul
merupakan parameter penting yang mempengaruhi sifat dan fungsi
kitosan. Selain itu kelarutan, viskositas, reaktivitas dari koagulasi
protein, dan khelasi ion metal juga berpengaruh terhadap sifat dan
fungsi kitosan (Elgadir dkk., 2015).

Perkembangan penelitian terkini nano kitosan sebagai
material dalam endodontik

Bapak Ibu dan Hadirin yang berbahagia,
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Dalam perawatan saluran akar, preparasi biomekanis dengan
alat file dapat menghasilkan smear layer. Smear layer merupakan
lapisan irregular yang terdiri dari material organik dan anorganik,
dan smear layer ini dapat menghalangi adaptasi bahan pengisi
(bahan obturasi) ke dinding saluran akar, sehingga perlu
dihilangkan dengan bahan irigasi akhir sebelum dilakukan
obturasi. Tujuan irigasi akhir adalah menghilangkan smear layer
terutama yang mengandung komponen anorganik yang masih
tersisa di dalam saluran akar untuk menghasilkan obturasi saluran
akar yang optimal, sehingga perawatan saluran akar dapat berhasil
(Darrag, 2014). Penelitian tentang nano kitosan untuk digunakan
sebagai larutan irigasi akhir dalam perawatan saluran sudah banyak
diteliti. Larutan irigasi akhir dengan nano kistosan dapat
melarutkan komponen anorganik dari smear layer karena sifat
khelasi dari kitosan tersebut. Saluran akar lebih bersih diirigasi
dengan nano kitosan jika dibandingkan dengan larutan irigasi akhir
dengan Ethylenediaminetetraacetic acid (EDTA) (Mathew dkk.,
2017; Ratih dkk., 2020).

Kelebihan lain dari nano kitosan sebagai larutan irigasi adalah
sifat antibakteri yang tinggi, sehingga larutan ini sangat
menguntungkan untuk digunakan sebagai larutan irigasi saluran
akar, terutama terhadap bakteri E. faecalis yang sangat sulit
dihilangkan dari saluran akar dan sering menjadi penyebab
kegagalan perawatan saluran akar (del Carpio-Perochena dkk.,
2015; Ratih dkk., 2022)

Saat ini EDTA adalah bahan irigasi akhir yang sering
digunakan di klinik untuk menghilangkan komponen anorganik
dari smear layer, namun kekurangan utama dari EDTA sebagai
bahan irigasi akhir adalah tidak mempunyai sifat anti bakteri dan
dapat menyebabkan erosi (Bayram dkk., 2017). Padahal suatu
bahan irigasi seharusnya mempunyai sifat antibakteri dan tidak
berpengaruh terhadap sifat mekanis gigi yang dapat melemahkan
dentin saluran akar. Jika dentin saluran akar lemah maka dapat
mengakibatkan gigi pasca perawatan saluran akar mudah fraktur
(Kamalasanan dkk., 2018; Kusumo dkk., 2020; Ratih dkk. 2020).
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Aplikasi medikamen intrakanal sebagai bahan sterilisasi
saluran akar termasuk dalam salah tahap dalam Triad Endodontik.
Saai ini medikamen intrakanal yang paling sering digunakan
adalah kalsium hidroksida. Sebagai medikamen intrakanal
kalsium hidroksida tersedia dalam beberapa bentuk sediaan, salah
satunya adalah dalam bentuk serbuk, yang dalam penggunaannya
perlu dicampur dengan pelarut. Saat ini pelarut yang sering
digunakan adalah gliserin karena dapat menghasilkan suatu
sediaan yang mudah diaplikasikan di dalam saluran akar. Namun
kekurangan dari pelarut gliserin adalah tidak bersifat antibakteri
sehingga larutan nano kitosan dapat digunakan sebagai pelarut
serbuk kalsium hidroksida. Penelitian sudah dilakukan dan
dihasilkan bahwa nano kitosan sebagai pelarut dapat meningkatkan
efikasi kalsium hidroksida sebagai antibakteri terhadap E. faecalis.
Disamping itu juga meningkatkan pelepasan kalsium dan pH
(Khumar dkk., 2019; Ratih dkk., 2022). Kedua tujuan terakhir
adalah untuk meningkatkan daya antibakteri dengan pH alkali dan
untuk mencegah resorbsi dengan pembentukan jaringan keras gigi.

Beberapa penelitian juga telah dilakukan untuk melihat efikasi
kitosan sebagai medikamen intrakanal, hasilnya menunjukkan
bahwa kombinasi gel kitosan 2% dalam Chlorhexidine (CHX)
0,1% memperlihatkan sifat antifungal terhadap C. albicans
(Ordinola dkk., 2012). Shaik dkk. (2014) memperlihatkan ada
pengaruh antibakteri dari kombinasi antara kitosan dengan pasta
triple antibiotic dan kalsium hidroksida melawan C. albicans dan
E. faecalis. Material nanopartikel yang digunakan untuk sterilisasi
saluran akar keefektifannya tergantung pada konsentrasi, waktu
dan lama kontak dengan material antibakteri. Kombinasi kalsium
hidroksida dengan larutan nano Kkitosan lebih efektif dalam
menghambat pertumbuhan E. faecalis dibandingkan kalisum
hidroksida yang dicampur dengan salin. Selanjutnya nano kitosan
menunjukkan efektivitas antibiofilm terutama terhadap E. faecalis
yang signifikan, menstabilkan kolagen dentin, dan menghalangi
aktivitas kolegenolitik (Shrestha dkk., 2014). Untuk itu kalsium
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hidroksida yang dicampur dengan pelarut nano kitosan
mempunyai potensi sebagai medikamen intrakanal di masa
mendatang.

Tahap terakhir dari Triad Endodontik adalah pengisian
(obturasi) saluran akar. Obturasi saluran akan yang optimal dapat
dilihat dari sealing ability dan kekuatan ikatannya selain
antibakterinya. Penelitian yang pernah dilakukan untuk bahan
obturasi saluran akar adalah tentang penambahan kitosan
nanopartikel pada seng oksid eugenol untuk meningkatkan sifat
antibakterinya (Nair dkk., 2018). Penelitian ini juga melaporkan
bahwa siler yang mengandung nano kitosan dapat berpenetrasi ke
dalam tubulus dentinalis, sehingga menghasilkan adhesi siler
dengan dinding saluran akar yang adekuat. Penelitian tentang
penambahan kitosan nanopartikel pada kalsium hidroksida yang
digunakan sebagai siler memperlihatkan bahwa efikasi siler
melawan E. faecalis meningkat secara signifikan (Srinivasan dkk.,
2019).

Penggunaan nano kitosan untuk bahan siler saluran akar juga
telah dikembangkan. Siler resin epoksi saat ini merupakan siler
yang paling sering digunakan oleh Klinisi karena banyak sifat
menguntungkan dari siler tersebut seperti adhesi yang adekuat
pada dinding saluran akar, sealing ability yang optimal, tidak
mudah larut, dan mempunyai setting time yang panjang dan daya
alir yang adekuat untuk dapat penetrasi ke dalam tubulus
dentinalis. Namun kekurangan dari siler resin epoksi adalah sifat
antibakteri yang rendah (Pawar dkk., 2016). Penambahan kitosan
nanopartikel pada siler resin epoksi adalah untuk meningkatkan
sifat antibakteri siler tersebut, sehingga siler resin epoksi
mempunyai sifat antibakteri yang tinggi tetapi sifat-sifat fisik,
kimiawi dan biologis dari siler resin tidak berubah.

Beberapa penelitian yang telah dilakukan pada siler resin
epoksi yang ditambah kitosan nanopartikel adalah setting time,
daya alir dan kelarutannya (Ratih dkk., 2021), apical sealingability
(Enggardipta dkk., 2019), kekuatan ikatan siler pada dinding
saluran akar dengan uji push-out, dan toksisitasnya (Ratih
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dkk., 2022). Dari penelitian-penelitian tersebut menunjukkan
bahwa siler yang ditambah nano kitosan mempunyai apical sealing
ability dan kekuatan ikatan yang lebih tinggi dengan sifat fisik
(setting time, daya alir dan kelarutan) yang tidak berubah
dibandingkan siler epoksi yang telah banyak digunakan di klinik.
Selain itu sifat toksik siler lebih rendah pada siler yang ditambahi
nano Kkitosan dibanding yang tidak ditambah nano kitosan.
Konsentrasi nano kitosan 30% menunjukkan toksis yang paling
rendah, sehingga siler nano kitosan berpotensi sebagai siler saluran
akar di masa yang akan datang.

Dengan keunggulan-keuanggulan nano kitosan, maka
direkomendasikan nano kitosan untuk digunakan sebagai material
untuk perawatan endodontik di klinik, meskipun penelitian-
penelitian nano kitosan masih terus dilanjutkan.

Kesimpulan
Bapak dan Ibu serta hadirin yang saya hormati

Nano kitosan sebagai larutan irigasi, medikamen sterilisasi
dan sebagai siler dalam obturasi saluran akar berpotensi dapat
diaplikasikan dalam perawatan endodontik, sehingga dapat
tercapai Triad Endodontik yang adekuat sehingga perawatan
endodontik dapat berhasil optimal. Disamping itu penggunaan
nano kitosan sebagai material dalam perawatan endodontik
khususnya perawatan saluran akar merupakan salah satu cara untuk
mendukung program pemerintah yang mencanangkan tingkat
komponen dalam negeri dalam suatu produk (TKDN) yaituminimal
25%. Udang dan kepiting dari hasil laut di Indonesia diproduksi
menjadi nano kitosan dengan tujuan untuk meningkatkan TKDN
dalam suatu produk material endodontik sehingga dapat bersaing
di tingkat global menuju kemandirian bangsa, yang selanjutnya
diharapkan dapat memberi kontribusi yang berarti bagi
pengembangan ilmu maupun material dalam bidang endodontik.
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Sebagai dosen dan peneliti yang mendalami ilmu endodontik,
izinkan saya menyampaikan bahwa dalam melakukan perawatan
endodontik, salah satu yang terpenting adalah peran dari material
yang digunakan. Material yang digunakan sebaiknya bersifat
antibakteri. Nano kitosan digunakan dalam perawatan endodontik
karena mempunyai sifat antibakteri yang tinggi terutama terhadap
bakteri an-aerob (E. faecalis), selain itu penggunaan material nano
kitosan ini diharapkan tidak mengubah sifat fisik dan mekanis dari
gigi yang dilakukan perawatan endodontik. Dengan demikian
perawatan endodontik dapat berhasil, gigi dapat berfungsi kembali
di dalam mulut, dan akhirnya gigi dapat dipertahankan selama
mungkin di dalam mulut.
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Dewan Guru Besar dan Hadirin yang saya hormati,
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