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abstract

Background: The use of different polymerization methods may result in variation of mechanical properties of composite resin. 
Polymerization increases the conversion rate of monomers reflecting in improvement of compressive strength. Post-curing methods 
can be used to increase strength to the composite resin. Purpose: To determine the difference of compressive strength of  post cured 
hybrid composite resin by using three different size of lightbox. Methods: This research was conducted in a true in vitro experiment. 
Research carried out by making a tube-shaped cylinder hybrid with 3 mm diameter and 6 mm height composite resin samples  post 
cured by using 3 different size of light box, 3 cm x 3 cm x 3 cm (A), 4 cm x 4 cm x 4 cm (B) 6 cm x 6 cm x 6 cm (C), and a non post-curing 
control. Compressive strength test was then performed using a universal testing machine. Each sample was tested and averaged to 
obtain values in order to be analyzed statistically using ANOVA and multiple comparison. results: There is an increase in compressive 
strength of each group, namely group A (172.9460 MPa), B (154.821 MPa), C (154.0789 MPa) and control (123.3550 MPa), and a 
statistically significant difference (F<0.05). Conclusion: The smaller size of the lightbox is used, the higher the compressive strength 
of composite resin.
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abstrak

latar belakang: Penggunaan berbagai metode polimerisasi dapat mengubah sifat mekanis resin komposit. Proses polimerisasi 
dapat meningkatkan derajat konversi monomer, sehingga dapat meningkatkan compressive strength resin komposit. Metode post 
curing dapat digunakan untuk menambah kekuatan resin komposit. tujuan: Untuk mengetahui perbedaan compressive strength resin 
komposit hybrid yang dilakukan post curing menggunakan tiga ukuran lightbox yang berbeda. Metode: Jenis penelitian ini adalah 
eksperimental murni yang dilakukan secara in vitro. Penelitian dilakukan dengan membuat sampel resin komposit hybrid berbentuk 
tabung silinder dengan diameter 3 mm dan tinggi 6 mm yang dilakukan post curing menggunakan lightbox ukuran 3 cm x 3 cm x 3 cm 
(A), lightbox ukuran 4 cm x 4 cm x 4 cm (B), lightbox ukuran 6 cm x 6 cm x 6 cm (C), dan kelompok kontrol yang tidak dilakukan post 
curing. Kemudian dilakukan uji compressive strength dengan menggunakan alat uji universal testing machine. Data dianalisis secara 
statistik menggunakan ANOVA dan multiple comparison. hasil: Terdapat peningkatan compressive strength pada tiap kelompok, 
yaitu kelompok A (172,9460 MPa), B (154,821 MPa), C (154,0789 MPa) dan kontrol (123,3550 MPa), dan secara statistik terdapat 
perbedaan yang signifikan (p<0,05). Simpulan: Semakin kecil ukuran lightbox yang digunakan, semakin tinggi tingkat compressive 
strength resin komposit hybrid.
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pendahuluan

Resin komposit telah digunakan secara luas di bidang 
kedokteran gigi karena dapat memberikan hasil akhir 
restorasi yang baik, yaitu memiliki estetis yang memadai 
dan kekuatan yang cukup.1 Resin komposit pertama kali 
diperkenalkan pada pertengahan tahun 60-an sebagai bahan 
restorasi pada gigi anterior, tetapi saat ini resin komposit 
digunakan juga pada gigi posterior.2 Restorasi pada gigi 
harus dapat menerima beban kunyah, baik secara langsung 
maupun tidak langsung pada saat oklusi dan artikulasi. 
Beban yang diterima oleh gigi posterior jauh lebih besar 
bila dibandingkan dengan gigi anterior, oleh karena itu jenis 
resin komposit yang digunakan harus memiliki compressive 
strength yang baik.3

Compressive strength resin komposit salah satunya 
dipengaruhi oleh proses polimerisasi. Proses polimerisasi 
akan menentukan persentase perubahan ikatan ganda 
monomer menjadi ikatan tunggal polimer dikenal sebagai 
derajat konversi. Umumnya, resin komposit yang disinar 
hanya memiliki derajat konversi sebesar 55-75%. Sisa 
monomer yang tidak berpolimerisasi akan menurunkan 
compressive strength resin komposit. Hal ini sejalan dengan 
penelitian yang menyatakan terdapat hubungan langsung 
antara derajat konversi dengan compressive strength resin 
komposit, semakin besar derajat konversi, maka semakin 
tinggi nilai compressive strength resin komposit.4-7

Compressive strength adalah kemampuan suatu bahan 
untuk menahan beban kekuatan tekan. Compressive strength 
yang rendah dapat mengakibatkan kegagalan restorasi 
secara klinis, yaitu degradasi tepi pada daerah restorasi 
yang tipis dan terjadi patah serta retak pada restorasi.1,3 
Semakin banyak sisa monomer yang tersisa akibat 
proses polimerisasi yang tidak sempurna maka tingkat 
compressive strength semakin rendah dan menyebabkan 
terjadinya celah mikro yang dapat menyebabkan karies 
sekunder, dan sensitivitas gigi.6,8 Akibat dari rendahnya 
compressive strength dan adanya celah mikro tersebut 
menyebabkan terjadi kegagalan restorasi resin komposit.9,10 
Teknik restorasi resin komposit indirek dengan post curing 
diperkenalkan untuk mengurangi kekurangan tersebut. Post 
curing adalah suatu teknik polimerisasi tambahan yang 
dilakukan setelah penyinaran awal dengan tujuan agar 
meningkatkan derajat konversi untuk menyempurnakan 
polimerisasi. Cara post curing ada beberapa, yaitu 
kombinasi penyinaran, pemanasan, dan pemanasan dengan 
tekanan.6,7,9

Menurut penelitian, post curing dapat dilakukan 
menggunakan lightbox yang berupa kubus kaca yang 
terdiri dari cermin pantul. Penelitian tersebut membuktikan 
bahwa post curing dengan lightbox memberikan kekerasan 
komposit yang lebih baik dibandingkan tanpa post curing. 
Post curing dengan lightbox mampu menyempurnakan 
proses polimerisasi karena efek refleksi sinar yang lebih 
merata dan akhirnya akan meningkatkan kekerasan 
resin komposit.11,12 Pembuatan lightbox pada penelitian 
sebelumnya dibuat sendiri dan menggunakan ukuran yang 

berbeda. Hal ini disebabkan belum ada penelitian mengenai 
pengaruh ukuran lightbox terhadap compressive strength.

Tujuan penelitian untuk mengetahui perbedaan 
compressive strength resin komposit hybrid pada post curing 
dengan penyinaran light emitting diode menggunakan tiga 
ukuran lightbox yang berbeda.

bahan dan metode 

Jenis penelitian yang digunakan adalah eksperimental 
murni secara in vitro. Populasi penelitian ini adalah bahan 
resin komposit jenis hybrid. Sampel diambil dari populasi 
resin komposit secara acak. Sampel berjumlah 40 buah, 
berbentuk silinder dengan ukuran diameter 3 mm dengan 
ketebalan 6 mm. 

Pada penelitian ini dilakukan pembuatan sampel dengan 
cara menyiapkan cetakan resin komposit, masukkan selapis 
resin komposit (± 2 mm) ke dalam cetakan. Tekan dan 
ratakan dengan stopper semen. Resin komposit disinari 
dengan LED selama 20 detik, kemudian ditambahkan 
lapisan resin komposit sampai cetakan penuh, pada 
permukaan atas lapisan terakhir dilapisi dengan celluloid 
strip kemudian disinar kembali. Setelah resin komposit 
dilepaskan dari cetakan, sampel diukur kembali dengan 
jangka sorong. Permukaan sampel diperiksa kembali 
menggunakan kaca karena harus berkontak tepat dengan 
bidang alat uji. Sampel dibagi menjadi 4 kelompok yang 
masing-masing terdiri dari 10 sampel, yaitu kelompok 
A, B, C dan kelompok kontrol. Pada kelompok A, resin 
komposit hybrid dilakukan post curing menggunakan 
lightbox ukuran 3 cm x 3 cm x 3 cm selama 60 detik. 
Kelompok B, resin komposit hybrid dilakukan post curing 
menggunakan lightbox ukuran 4 cm x 4 cm x 4 cm selama 
60 detik. Kelompok C, resin komposit hybrid dilakukan 
post curing menggunakan lightbox ukuran 6 cm x 6 cm 
x 6 cm selama 60 detik. Pada kelompok kontrol tidak 
dilakukan post curing.

Sampel diletakkan pada meja uji universal testing 
machine di bawah beban tekan hingga berkontak dengan 
sampel, sampai pusat beban mesin berada dalam arah 
vertikal dari tengah permukaan sampel. Mesin uji diaktifkan 
lalu diberikan beban 1 N secara kontinu dengan kecepatan 
1 mm/min, sampai terbentuk retakan atau patahan pada 
sampel. Analisis data hasil penelitian menggunakan uji 
ANOVA. Jika hasil signifikan dilanjutkan dengan metode 
uji Least Square Difference (LSD).

hasil

Hasil pengujian menggunakan universal testing 
machine didapatkan rerata nilai compressive strength dari 
tiap sampel. Rerata nilai compressive strength dianalisis 
menggunakan one way ANOVA untuk menguji kesamaan 
rerata compressive strength resin komposit setelah diberi 
empat macam perlakuan dan didapatkan hasil yang sangat 
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bermakna (p<0,05). Setelah dilakukan uji ANOVA maka 
nilai data kembali dilakukan uji Multiple Comparison 
dengan Least Square Different (LSD).    

Hasil dari Tabel 1 menunjukkan bahwa antara kontrol 
ketiga kelompok uji hasilnya adalah signifikan, artinya ada 
perbedaan antara ukuran lightbox yang digunakan dengan 
kontrol (p<0,05). Kelompok uji B dibanding kelompok uji 
C hasil tidak ada perbedaan yang signifikan (p>0,05).

Gambar 1 memperlihatkan gambaran deskriptif rerata 
nilai compressive strength resin komposit hybrid yang 
dilakukan post curing dengan menggunakan ukuran 
lightbox yang berbeda. Grafik tersebut terlihat rerata nilai 
compressive strength karena perlakuan post curing dengan 
menggunakan ukuran lightbox 3 cm x 3 cm x 3 cm paling 
tinggi dan rerata nilai compressive strength pada kontrol 
yang tidak dilakukan post curing paling rendah.

pembahasan 

Resin komposit sebagai bahan restorasi gigi telah 
banyak digunakan sebagai bahan restorasi gigi posterior 
yang menerima beban kunyah yang besar. Kekuatan resin 
komposit dipengaruhi proses polimerisasi. Sifat mekanis 
resin komposit dapat ditingkatkan dengan melakukan 
proses polimerisasi yang sempurna. Pada kenyataannya, 
monomer yang terpolimerisasi hanya sekitar 48-60%. Untuk 
menyempurnakan polimerisasi, dikembangkan teknik post 
curing yang bertujuan untuk menyempurnakan polimerisasi 
resin komposit dan meningkatkan sifat mekanis.3,13,14

Beberapa faktor yang penting dipertimbangkan  dalam 
sistem penyinaran pada saat proses polimerisasi adalah: 
waktu paparan, intensitas sinar, jarak dan sudut antara sinar 
dan resin komposit, ketebalan resin, warna resin, jenis filler, 
jumlah fotoinisiator15-20 

Tabel 2 menunjukkan terdapat perbedaan nilai 
compressive strength antara ke empat kelompok uji. Hal 
ini sesuai dengan beberapa penelitian sebelumnya yang 
membuktikan bahwa post curing dapat meningkatkan 
derajat polimerisasi resin komposit yang diperiksa melalui 
uji compression test.7,14,32,33

Polimerisasi resin komposit selalu meninggalkan 
monomer-monomer yang tidak terpolimerisasi sempurna. 
Hal ini dipengaruhi oleh penetrasi sinar yang tidak sampai 
dengan sempurna ke seluruh matriks dan filler resin 
komposit, sehingga perlu dilakukan polimerisasi tambahan 
(post curing) untuk meningkatkan derajat konversi dan 
meningkatkan sifat mekanis restorasi resin komposit. 
Teknik post curing yang dilakukan pada penelitian ini 
menggunakan lightbox dengan prinsip dasar pemantulan 
sinar pada cermin pantul. Setiap sinar dari LED dipantulkan 
secara merata dari permukaan cermin di dalam lightbox 
sehingga mampu menyempurnakan penetrasi sinar pada 
matrik resin dari segala arah.11,12 

Metode post curing dengan penyinaran muncul setelah 
beberapa penelitian memperlihatkan besarnya monomer 
yang tersisa tidak terpolimerisasi karena intensitas sinar 
tidak dapat mencapai keseluruhan fotoinisiator pada 
matrik resin komposit. Jarak antara sinar dengan komposit 
sangat mempengaruhi penetrasi sinar. Pada teknik restorasi 
indirek dilakukan penyinaran tambahan di luar mulut untuk 
meningkatkan penetrasi sinar, sehingga akan meningkatkan 
derajat polimerisasi.5,21,22

Penyinaran tambahan dapat dilakukan dengan 
menggunakan alat bantu yaitu lightbox. Lightbox adalah 
kotak kubus berukuran sama sisi, pada bagian dalam 
setiap sisinya adalah cermin pantul. Ketika penyinaran 
dilakukan dari atap lightbox, sinar akan menyebar secara 
merata melalui pantulan cermin. Penggunaan alat ini dapat 
menyebabkan penetrasi sinar lebih merata, sehingga derajat 
polimerisasi meningkat.11,12

Konsep pemakaian lightbox dengan cermin pantul 
adalah dari teori bahwa sebuah sinar dengan panjang 
gelombang tertentu bila dikenakan pada cermin pantul akan 
mengalami pemantulan. Pemantulan terjadi jika berkas 
sinar sejajar jatuh pada permukaan, maka sinar tersebut 
akan dipantulkan sejajar dan searah (Gambar 2). Sinar yang 
jatuh pada cermin akan mengalami pemantulan/refleksi 
sebesar 45%, penyerapan/absorpsi sebesar 17%, dan 
penerusan/transmisi sebesar 38%.23-25

Penelitian membuktikan bahwa resin komposit hybrid 
memiliki compressive strength dan ketahanan fraktur yang 

tabel 2. Rerata nilai compressive strength resin komposit hybrid post curing menggunakan lightbox dengan ukuran yang berbeda 
(MPa)

No. Kontrol Kel A Kel B Kel C

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

98,513
121,02
119,07
116.99
122,56
105,66
123,11
112,78
128,20
125,65

146,90
204,82
142,85
145,36
191,32
233,16
194,25
176,18
185,25
109,37

158,26
169,58
124,89
168,41
211.54
133,88
176,93
81,101
74,949
248,67

179,86
182,01
259,27
106,87
165,22
163,30
120,96
121,13
81,749
160,31

 Rerata ± Simpangan Baku 123,3550 ± 24,306 172,9460 ± 36,487 154,821 ± 53,827 154,0789 ± 49,890
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lebih besar dibandingkan jenis mikrofil. Resin komposit 
hybrid merupakan bahan kombinasi ukuran partikel 
macrofilled dan microfilled dengan ukuran filler 0,4-1μ. 
Bahan pengisi resin komposit hybrid terdiri dari silika 
koloida yang memiliki volume 75-80% dari keseluruhan 
volume. Resin komposit jenis hybrid memiliki ekspansi 
termal yang setara dengan struktur gigi dan memiliki sifat 
fisik yang lebih kuat dibandingkan jenis lain.14

Compressive strength adalah kemampuan suatu bahan 
untuk menahan beban kekuatan tekan. Ketika batas nilai 
compressive strength terlewati, maka bahan tersebut akan 
mengalami kehancuran atau pecah.26-29 Compressive 
strength resin komposit tergantung pada kandungan 
filler, tipe filler, ukuran filler dan derajat konversi.30,31 

Derajat konversi adalah perhitungan persentase ikatan 
ganda monomer karbon yang bergabung menjadi ikatan 
tunggal yang membentuk resin polimer. Semakin tinggi 
derajat konversi bahan resin komposit, semakin tinggi pula 
tingkat kekerasan, ketahanan terhadap keausan dan sifat 
mekanis lainnya.14 Derajat konversi sangat berpengaruh 
terhadap sifat mekanis restorasi resin komposit.32 Beberapa 
penelitian menunjukkan bahwa polimerisasi dengan 
penyinaran dipengaruhi oleh beberapa faktor, misalnya 
kandungan resin komposit, warna resin komposit, kualitas 
unit sumber penyinaran, waktu paparan, serta ketebalan 
lapisan resin komposit.33 Sistem polimerisasi tambahan 
dengan cara post curing dapat meningkatkan derajat 
konversi monomer sehingga dapat meningkatkan kekerasan 
permukaan, compressive strength dan fleksural.29

Post curing dapat meningkatkan nilai konversi 
monomer dengan cara dilakukan polimerisasi sinar terhadap 
keseluruhan permukaan restorasi.7 Banyak penelitian yang 
telah dilakukan pada post curing, menurut hasil penelitian 
terbukti bahwa post curing dapat meningkatkan sifat 
mekanis resin komposit.32,34 Hal ini bertentangan dengan 
penelitian yang lain yang menunjukkan bahwa perlakuan 
post curing tidak meningkatkan ketahanan resin komposit 
terhadap keausan.34 Salah satu metode post curing adalah 
penyinaran tambahan yang dilakukan dengan menggunakan 
lightbox yang berupa kubus kaca yang memiliki efek 
cermin sehingga dapat memantulkan sinar secara merata 
ke segala arah.11,12 Menurut penelitian diketahui bahwa 
jarak dari sumber sinar mempengaruhi polimerisasi resin 
komposit. Semakin jauh jarak sumber sinar dari resin 
komposit, maka polimerisasi resin komposit akan semakin 
menurun.35,36 

Hasil post curing dengan lightbox pada penelitian ini 
membuktikan bahwa terdapat perbedaan compressive 
strength resin komposit pada post curing dengan sinar 
tambahan menggunakan tiga ukuran lightbox yang berbeda. 
Diagram hasil analisis seperti terlihat pada Gambar 
1 serta Tabel 2 memperlihatkan bahwa rata-rata nilai 
compresssive strength pada ukuran lightbox 3 cm x 3 cm 
x 3 cm menunujukkan nilai paling tinggi dan telah terbukti 
paling signifikan secara statistik. Hal ini membuktikan 
bahwa pada ukuran lightbox terkecil, terdapat pemantulan 
sinar yang paling baik sehingga proses polimerisasi lebih 

merata. Proses polimerisasi yang merata dapat dilihat dari 
nilai compressive strength yang paling tinggi dibandingkan 
dengan pemakaian ukuran lightbox yang lain.

Nilai compressive strength resin komposit dipengaruhi 
oleh banyak faktor, antara lain komposisi matriks organik 
resin komposit, derajat konversi serta tipe dan jumlah 
partikel filler. Faktor yang dapat dimodifikasi pada 
penelitian ini adalah intensitas sinar, panjang gelombang 
dan waktu paparan untuk mendapatkan derajat konversi 
yang lebih besar. Hasil penelitian menunjukkan rerata nilai 
compressive strength pada lightbox ukuran 4 cm x 4 cm 

tabel 1. Hasil analisis multiple comparison untuk menguji 
perbedaan rerata compressive strength resin komposit 
antara empat macam perlakuan

(I) Perlakuan (J) Perlakuan Sig.

Kontrol Kelompok A .000**

Kelompok B .043*

Kelompok C .048*

Kelompok A Kontrol .000*

Kelompok B .004*

Kelompok C .003*

Kelompok B Kontrol .043*

Kelompok A .004*

Kelompok C .959

Kelompok C Kontrol .048*

Kelompok A .003*

Kelompok B .959

Keterangan: * = signifikan

Gambar 1. Gambaran deskriptif compressive strength resin 
komposit hybrid yang dilakukan post curing dengan 
ukuran lightbox yang berbeda.
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x 4 cm terlihat lebih besar dari rerata nilai compresssive 
strength pada ukuran lightbox ukuran 6 cm x 6 cm x 6 cm 
tetapi tidak signifikan secara statistik. Hal ini disebabkan 
pengurangan intensitas sinar pada jarak yang diperbesar. 

Menurut penelitian penambahan jarak mempengaruhi 
pengurangan derajat konversi akibat pengurangan intensitas 
yang dipancarkan sinar. Hal ini sesuai dengan penelitian 
bahwa penambahan jarak 10 mm dapat mengurangi 
intensitas sinar sekitar 10%.35,36 Selain itu, saat sinar 
dipantulkan pada cermin pantul, terjadi pengurangan 
intensitas sinar. Pada saat sinar dipancarkan pada cermin 
pantul, tidak semua intensitas sinar yang dipantulkan, 
karena sebagian intensitas sinar mengalami penerusan 
(transmisi) dan penyerapan (absorpsi).23-25 Kombinasi 
antara jarak dan pengurangan intensitas setelah pemantulan 
mengakibatkan pengurangan derajat konversi yang 
mengakibatkan terjadinya pengurangan nilai compressive 
strength pada resin komposit. 

Kesimpulan penelitian ini semakin kecil ukuran lightbox 
yang digunakan, semakin tinggi tingkat compressive 
strength resin komposit.
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