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ABSTRAK

Latar Belakang: Perubahan warna gigi merupakan masalah estetika dan psikologis terhadap seseorang. Perubahan
warnagigi dapat disebabkan ol eh faktor ekstrinsik seperti makanan dan minuman yang mengandung tanin seperti jamu
kunyit asam. Perawatan konservatif yang dapat digunakan untuk mengatasi perubahan warnagigi adal ah bahan pemutih
hidrogen peroksida 35%. Tujuan: Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan perubahan warna gigi
yang disebabkan oleh konsumsi jamu kunyit asam dengan penggunaan bahan pemutih seperti hidrogen peroksida 35%
pada gigi. Bahan dan Metode: Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratorik murni dengan pre and
post test design. Perubahan warna lightness (“L) diukur menggunakan spektrofotometer. Sebanyak 64 sampel gigi
premolar dibagi menjadi 4 kelompok perlakuan. Tahap satu, 16 sampel gigi didiskolorasi dengan direndam dalam
jamu kunyit asam selama 3 jam, 16 sampel lainnya direndam dalam akuades, kemudian seluruh sampel direndam
dalam hidrogen peroksida 35% selama 1 jam. Tahap dua, 16 sampel gigi lain direndam bahan pemutih gigi selama 1
jam, 16 sampel yang gigi lain direndam dalam akuades, kemudian seluruh sampel direndam dalam larutan jamu kunyit
asam selama 3 jam. Hasil Penelitian: Hidrogen peroksida 35% pada kelompok gigi kuning memiliki nilai “L lebih
kecil dibanding nilai “L kelompok gigi normal (3,84<11,45) (p<0,05). Jamu kunyit asam pada kelompok gigi putih
memiliki nilai “L lebih kecil dibandingkan nilai “L pada kelompok gigi normal (7,22<10,13) (p>0,05). Kesimpulan:
Hidrogen peroksida 35% kurang efektif terhadap perubahan warna gigi yang diakibatkan oleh jamu kunyit asam
dibandingkan dengan gigi normal. Jamu kunyit asam memberi pengaruh yang sama besarnyaterhadap perubahan warna
gigi setelah pemutihan gigi dan gigi yang normal.

Kata Kunci: Perubahan warna gigi, Jamu kunyit asam, Pemutihan gigi, Hidrogen peroksida.

ABSTRACT

Background: Changes in tooth color are an aesthetic problem and psychologically impact a person. Changes in
tooth color can be caused by extrinsic factors such as foods and drinks containing tannins such as the acidic
turmeric herbal medicine consumed regularly. A Conservative treatment that can be used to treat tooth discol-
oration is teeth whitening using a 35% hydrogen peroxide. Purpose: To explain the relationship between tooth
discoloration caused by acidic turmeric herbal medicine and the use of 35% hydrogen peroxide, in terms of the
effectiveness of teeth whitening and the effect of acid turmeric herbal medicine on tooth discoloration after teeth
whitening. Materials and Methods: This research is a pure laboratory experimental research with pre and post-
test design. Color change (“ L) was measured using spectrophotometer. A total of 64 premolar tooth samples were
divided into 4 groups. In stage one, 16 samples were discolored by soaking in acidic turmeric for 3 hours, the
other 16 were soaked in distilled water, then all samples were soaked in hydrogen peroxide for 1 hour. In the
second stage, 16 samples were soaked in a tooth whitening agent for 1 hour, 16 other samples were soaked in
distilled water, and then all samples were soaked in a solution of acidic turmeric for 3 hours. Results: 35%
hydrogen peroxide in the yellow teeth group had a smaller “L value than the “ L value in the normal teeth group
(3.84<11.45) (p<0,05). The acid turmeric herbal medicine in the white teeth group had a smaller “L value than
the “ L value in the normal teeth group (7.22<10.13) (p>0,05). Conclusion: Hydrogen peroxide 35% is less effec-
tive against tooth discoloration caused by acid turmeric herbal medicine than normal teeth. Acid turmeric has
the same effect on changing tooth color after teeth whitening and normal teeth.

Keywords. Tooth discoloration, Acid turmeric herbal medicine, Teeth whitening, Hydrogen peroxide

warnagigi dapat berdampak psikol ogiskarenamembuat

PENDAHUL UAN banyak orang tidak nyaman ketika berbicara atau
Estetika gigi merupakan hal yang sangat tersenyum, dan adakeyakinan bahwagigi putih membuat
penting bagi seseorang, terutamawarnagigi. Perubahan orang merasa lebih cantik dan percayadiri. Perubahan

Rina 1



M-DERJ FKG UPDM (B)

Hubungan perubahan warnagigi akibat jamu kunyit asam dengan penggunaan bahan pemutih hidrogen peroksida 35% padagigi

warna gigi atau sering disebut diskolorasi, dapat
disebabkan oleh faktor ekstrinsik dan intrinsik.
Diskolorasi intrinsik adalah noda yang terdapat pada
email dan dentin yang disebabkan oleh penumpukan
atau penggabungan bahan (misalnya tetrasiklin),
sedangkan diskolorasi ekstrinsik disebabkan oleh
rokok, makanan yang kayatanin, konsumsi kopi/teh dan
penggunaan agen kationik tertentu seperti klorheksidin
ataupun garam mineral seperti timah dan besi .t

Masyarakat Indonesia masih banyak yang
memanfaatkan jamu untuk menjaga kesehatan dan
mengobati berbagai penyakit.2 Berdasarkan hasil Riset
Kesehatan Dasar Tahun 2018 menunjukkan bahwa
penggunaan jamu ol eh masyarakat Indonesialebih dari
48%. Jamu kunyit asam menggunakan bahan baku
utama rimpang kunyit dan daun asam. Rimpang kunyit
(Curcuma domestica) dipercaya dapat melancarkan
airan darah, melarutkan bekuan darah dan dijadikan
resep untuk mengobati sakit perut, sakit dada dan
sakit punggung. Asam jawa (Tamarindus indica L.)
baik daun maupun buahnyasecaratradisional digunakan
oleh masyarakat sebagai obat bisul, jerawat, gatal, nyeri
padasaat menstruas, batuk kering, sariawan, keputihan,
campak dan borok.®

Penelitian yang dilakukan oleh Fajar dan Dwi
(2015) menunjukkan rimpang kunyit (Curcuma
domestica) mengandung senyawatanin.* Senyawatanin
(senyawa polifenol) merupakan salah satu materi
kromogenik yang dapat menyebabkan diskolorasi
ekstrinsik padapermukaan gigi.5 Produk-produk olahan
kunyit memiliki kadar atau konsentrasi kunyit yang
berbeda-beda pada berbagai jenis makanan dan
minuman.

Penelitian Nur Faradila (2018) mengenai
perbedaan perubahan warna gigi yang direndam jamu
kunyit asam dan larutan kunyit menunjukkan bahwa
jamu kunyit asam lebih berpengaruh dalam
menyebabkan perubahan warna gigi selama 3 jam.®
Perubahan warna pada gigi dapat diatasi dengan
prosedur pemutihan gigi. Namun, perubahan warnagigi
jugakembali dapat terjadi setelah dilakukan pemutihan
gigi. Perubahan tersebut dapat diakibatkan oleh
makanan ataupun minuman yang dikonsumsi, salah
satunyajamu kunyit asam.

Pemutihan gigi merupakan prosedur estetika
yang populer karena memiliki teknik yang sederhana,
dan tidak memerlukan pembuangan struktur gigi yang
sehat.” Prosedur pemutihan gigi dapat dilakukan secara
in office (dikerjakan di klinik oleh dokter gigi secara
langsung) atau home (dilakukan di rumah dengan
pantauan dokter gigi), dan dapat dilakukan secara
internal maupun eksternal .2° Bahan pemutih gigi yang
sering digunakan yaitu hidrogen dan karbamid
peroksida.’® Pemutihan gigi memiliki berbagai macam
manfaat, salah satunya adalah dapat mengembalikan
warna gigi yang telah mengalami perubahan warna
mendekati warnagigi aslinya. Pendlitian Rebeca, Paula,
Pollyana dan Andre (2018) mengenai pengaruh
hidrogen peroksida 35% terhadap perubahan warnadan
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translusensi pada email dan dentin menunjukkan
aplikasi hidrogen peroksida 35% dapat meningkatkan
nilai lightness serta perubahan translusensi pada
email.1t

Berdasarkan latar belakang di atas, telah
diketahui bahwa jamu kunyit asam dan hidrogen
peroksida 35% berpengaruh dalam mengubah warna
gigi. Namun, belum diketahui efektivitas hidrogen
peroksida 35% terhadap gigi yang berubah warnaakibat
jamu kunyit asam dan pengaruh jamu kunyit asam
terhadap perubahan warna gigi setelah pemutihan gigi
menggunakan hidrogen peroksida 35%.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini merupakan penelitian
eksperimental murni (true experimental design)
berupa uji laboratorium dengan rancangan penelitian
pre and post design. Penelitian ini dilaksanakan di
laboratorium non-dental Fakultas Kedokteran Gigi
Universitas Prof. Dr. Moestopo (Beragama) padabulan
Maret 2023.

Sampel yang digunakan merupakan gigi
permanen premolar rahang atas. Gigi dikumpulkan dari
puskesmasdan klinik gigi di Jakarta, padabulan Januari
sampai Maret 2022. Teknik pengambilan sampel
menggunakan rumus Federer, yaitu (n—1) (t — 1) >=
15.18. Berdasarkan perhitungan rumus Federer'? 64
sampd dibagi secaraacak menjadi 2 kelompok, masing-
masing 32 sampel untuk penelitian pertama dan
penelitian kedua sehingga total terdapat 4 kelompok
perlakuan, yaitu penelitian pertama 16 sampel gigi
setelah direndam dalam jamu kunyit asam selama3jam
(gigi kuning), 16 sampel lainnya setelah direndam
akuades (gigi normal), kemudian seluruh sampel
direndam dalam larutan hidrogen peroksida 35%
selama 1 jam. Penelitian kedua 16 sampel gigi setelah
direndam bahan pemutih gigi hidrogen peroksida 35%
selama 1 jam (gigi putih), 16 sampel yang lain setelah
direndam dalam akuades, kemudian seluruh sampel
direndam dalam larutan jamu kunyit asam selama 3 jam.

Kriteria inklusi sampel terdiri dari gigi
premolar rahang atas dengan mahkota utuh, bebas
karies, bebas dari noda, dan belum pernah diputihkan.
Kriteria eksklusi sampel terdiri dari gigi sulung,
mengalami hipoplasia email, sudah direstorasi, retak
atau fraktur.

Setiap sampel dibersihkan dengan pasta
profilaksis menggunakan mikromotor dan polishing
brush. Kemudian akar gigi diulas cat kuku bening.
Sampel dibagi secara acak ke dalam tiap kelompok
kemudian diurutkan dan diberi nomor pada pot plastik
20 ml untuk mempermudah dalam melihat perubahan
warnagigi.

Sampel dari penelitian pertama direndam
dalam jamu kunyit asam sebanyak 15 ml selama 3 jam.
Sampel dari penelitian kedua dilakukan pemutihan
menggunakan hidrogen peroksida 35% selama 1 jam.
Sampel kelompok kontrol dari kedua penelitian
tersebut direndam akuades. Kemudian warnagigi awal



diukur dengan menggunakan spektrofotometer (VITA
Easyshade V, VITA, USA) dengan satuan Index
Bleaching pada permukaan bukal gigi.

Setelah dilakukan pengukuran warnagigi awal,
kemudian sampel gigi dari penelitian pertamayangtelah
dilakukan diskolorasi (gigi kuning) dan sampel gigi
normal, dilakukan pemutihan menggunakan hidrogen
peroksida 35% sebanyak 15 ml selama 1 jam padatiap
sampel gigi. Sampel gigi (gigi setelah direndam
hidrogen peroksida dan gigi kontrol) dari penelitian
keduadirendam dalam jamu kunyit asam selama 3 jam.
Warna gigi kembali diukur kembali dengan
menggunakan spektrofotometer pada permukaan bukal
gigi. Kemudian data skor selisih perubahan warnagigi
(selisih lightness/”L) dicatat.

Datayang sudah dikumpulkan diuji normalitas
menggunakan Shapiro-Wilk. Kemudian datadianalisis
dengan menggunkan uji Independent T-Test.

HASIL

Nilai AL gigi yang direndam jamu kunyit asam
(gigi kuning) dan gigi normal dari penelitian pertama,
sebelum dan sesudah direndam hidrogen peroksida
35% dapat dilihat pada Tabel 1. Terlihat bahwa
penggunaan hidrogen peroksida 35% pada kelompok
gigi kuning memiliki nilai “L lebih kecil dibanding nilai
“L kelompok gigi normal (3,84<11,45) seperti yang
dapat dilihat pada Gambar 1. Hasil uji Independent t-
test, didapatkan nilai p sebesar 0,000 (p<0,05) angka
ini menunjukkan terdapat perbedaan warna yang
signifikan antara kedua kelompok gigi tersebut.
(Gambar 2 dan 3).

Tabel 1. Nilai rerata, Standart Deviasi, dan Hasil Uji
T-test “L Kelompok Gigi dari Penelitian Pertama,
Sebelum dan Sesudah Direndam Hidrogen
Peroksida 35%

Mean + SD P
Sampel N Sebelum Sesudah AL
Gigi Kuning 16 9,10 £3,58 12,95 £4,65 3,84=1,89 0,000
Gigi Normal 16 11,08 £3,01 22,53 £3,67 11,45 +4,62

*Independent T-Test: p<0,05: significant

ONPROXSOR

D Kuning Kuning

Soo =z

. Kuning Normal

Gambar 1. Diagram perbedaan nilai “L gigi kuning
dan gigi normal sebelum dan sesudah direndam
hidrogen peroksida 35% dari penelitian pertama.
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Gambar 2. Perubahan warnapadagigi kuning
penelitian pertama; A. sebelum direndam jamu kunyit
asam B. sebelum dan C. sesudah direndam hidrogen
peroksida 35%

o

\ B

Gambar 3. Perubahan warna pada kelompok gigi
normal dari penelitian pertama; A. sebelum dan B.
sesudah direndam hidrogen peroksida 35%

Nilai AL gigi yang direndam hidrogen peroksida 35%
(gigi putih) dan gigi normal dari penelitian kedua,
sebelum dan sesudah direndam jamu kunyit asam dapat
dilihat padaTabel 2. Perendaman jamu kunyit asam pada
kelompok gigi putih memiliki nilai “L lebih kecil
dibandingkan nilai “L pada kelompok gigi normal
(7,22<10,13). Kemudian dilakukan uji Independent T-
Test padakeduakelompok dan didapatkan nilai p sebesar
0,062 (p>0,05) (Tabel 2.), yang berarti tidak terdapat
perbedaan warnagigi yang signifikan antarakelompok
gigi putih dan kelompok gigi normal, seperti yang dapat
dilihat pada Gambar 5 dan 6. Jamu kunyit asam tidak
berpengaruh signifikan terhadap perubahan warnagigi
setelah pemutihan gigi.

Tabel 2. Nilai rerata, Standart Deviasi, dan Hasil Uji
T-test “L Kelompok Gigi dari Penelitian Kedua,
Sebelum dan Sesudah Direndam Jamu Kunyit Asam

Mean £ SD

Kelompok N g0 Sesudah AL

Gigi Putih 16 1836+3,25 11,13+4,09 7,22+2,66
Gigi Normal 16 17,57 +6,35 7,14+ 3,65 10,13 £5,26

|| Kuning Putih

M
e
ﬁ . Kuning Normal

ONPOOSION

Gambar 4. Diagram nilai AL gigi putih dan gigi
normal dari penelitian kedua, sebelum dan sesudah
direndam jamu kunyit asam
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Gambar 5. Perubahan warnapadakelompok gigi putih
dari penelitian kedua; A. sebelum direndam jamu kunyit
asam B. sebelum dan C. sesudah direndam hidrogen
peroksida 35%

By

Gambar 6. Perubahan warna pada kelompok gigi
normal; A. sebelum dan B. sesudah direndam jamu
kunyit asam

PEMBAHASAN

Sampel dibagi secara acak menjadi dua
kelompok penelitian. Pada penelitian pertama, sampel
direndam dalam jamu kunyit asam selama 3 jam, dengan
asumsi seseorang setiap kali minum jamu kunyit asam
membutuhkan waktu 5 menit dalam 1 hari, maka
perendaman selama 3 jam samadengan 180 menit, yang
setara dengan konsumsi jamu kunyit asam selama 36
hari (1 bulan 6 hari). Selanjutnya, pada penelitian kedua,
sampel direndam dalam hidrogen peroksida 35%
selama 1 jam, karena bahan ini sering dipakai untuk
teknik pemutihan in office, serta sesuai dengan
penelitian Palandi yang telah melakukan pemutihan pada
sampel gigi selama 1 jam dan menunjukkan perbedaan
warnayang signifikan.®

Diskolorasi gigi dapat dibedakan menjadi dua,
yaitu diskolorasi intrinsik dan ekstrinsik. Diskolorasi
ekstrinsik salah satunyadapat disebabkan oleh makanan
dan minuman yang mengandung tanin (senyawa
polifenal).> Jamu kunyit asam merupakan salah satu
minuman yang mengandung bahan baku kunyit dan buah
asam masak. Selain rimpang kunyit, asam jawa yang
terdapat dalam jamu kunyit asam juga mengandung
senyawa tanin.** Penelitian Nur Faradila (2018)
mengenai perbedaan perubahan warna gigi yang
direndam jamu kunyit asam dan larutan kunyit segar.
menunjukkan jamu kunyit asam lebih berpengaruh dalam
menyebabkan perubahan warna gigi.® Sehingga
kandungan asam dalam minuman jamu kunyit asam
mungkin juga dapat berpengaruh pada penelitian
tersebut. Sedangkan hasil penelitian ini noda jamu
kunyit asam yang menempel padagigi dapat mengalami
perubahan warnayang signifikan dibandingkan dengan
kelompok gigi kontrol.

Kesuksesan dari teknik pemutihan gigi
berkaitan dengan kemampuan penetrasi atau difusi bahan
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peroksida ke email dan dentin.’® Penelitian yang
dilakukan oleh Rebeca, Paula, Pollyana dan Andre
(2018) mengenai pengaruh hidrogen peroksida 35%
terhadap perubahan warna dan translusensi pada email
dan dentin menunjukkan aplikasi hidrogen peroksida
35% dapat meningkatkan lightness pada email gigi,
sertaperubahan trandusensi padaemail ditandai dengan
warnayang lebih opak.* Penelitian oleh Sun, Liang dkk
(2011) menunjukkan hidrogen peroksida 30% tidak
mengakibatkan perubahan yang signifikan padastruktur
kimia, sifat mekanis serta morfologi gigi, selain
terhadap warnagigi.’®

Berdasarkan penelitian Suzanna dkk (2016),
bahwa minuman asam jawa memiliki pH 3,22 yang
merupakan pH kritis bagi hidroksiapatit, sehingga
pemaparannya pada email diduga menyebabkan
demineralisasi permukaan email gigi.l” Sehingga, pH
rendah yang terdapat pada asam jawayang terkandung
pada minuman jamu kunyit asam, diduga juga dapat
menyebabkan kunyit menyerap pada permukaan gigi
sehinggadapat terjadi perubahan warnapadagigi.

Menurut Llena, dkk., hidrogen peroksida
merupakan bahan pemutih yang mengandung zat aktif
yang memiliki berat molekul rendah sehingga menjadi
mudah berpenetrasi ke dalam email dan dentin, dan
hidrogen peroksida memiliki ukuran molekul lebih
kecil daripada karbamid peroksida.’® Kemampuan
penetrasi hidrogen peroksidasebagai bahan pemutih ke
dalam email, dapat merusak kandungan anorganik
sampal permukaan email yang paling dalam menurut
Algahtani.?® Rodrigues juga menambahkan kandungan
kalsium pada email gigi akan berkurang selama proses
pemutihan gigi. Hidrogen peroksida mampu
membentuk radikal bebas yang berinteraksi dengan
molekul organik yang menyerap warna dan
mengoksidasi makro molekul, pigmen stain, memecah
pewarnaan padagigi menjadi molekul yang lebih kecil
dengan warnayang lebih terang.?’ Berbeda dengan hasil
penelitian ini. Penelitian ini memperlihatkan, tidak
terdapat perbedaan yang signifikan antara gigi yang
diputihkan dengan gigi normal yang kemudian direndam
jamu kunyit asam. Artinya, meskipun gigi telah
diputihkan bukan berarti gigi tersebut mendapatkan
proteks dari pengaruh diskolorasi. Tidak terdapatnya
perbedaan signifikan antarakeduakel ompok disebabkan
karena berdasarkan dari beberapa hasil penelitian,
proses pemutihan gigi yang menggunakan hidrogen
peroksida dapat merusak permukaan email yang
meliputi peningkatan porositas, mengurangi kekerasan
emall dan erosi email.2

Menurut Rodrigues, hilangnya kalsium dari
jaringan keras gigi dan berkurangnya ketebalan email
gigi didugakarenaefek samping dari hidrogen peroksida
tersebut sehingga membuat jamu kunyit asam menjadi
lebih mudah menempel.?® Hasil penelitian ini sesuai
dengan penelitian Rodrigues. Nilai “L pada kel ompok
gigi yang direndam hidrogen peroksida 35% dengan
perubahan warna gigi akibat jamu kunyit asam lebih



rendah dibanding nilai “L padakelompok gigi normal.
Hal ini mengindikasikan bahwa kemampuan bahan
pemutih gigi hidrogen peroksida 35% dalam
memutihkan gigi dengan perubahan warna gigi akibat
jamu kunyit asam, kurang mampu mengangkat noda
pigmen warnayang terjebak diantarastruktur email gigi
dibandingkan kemampuannya dalam memutihkan gigi
normal. Hal ini mungkin disebabkan oleh asam dalam
jamu kunyit asam bersifat erosif sehinggawarnakuning
dari tanin masuk atau melekat erat pada struktur email
gigi. Kandungan asam yang terdapat dalam makanan dan
minuman mengakibatkan terjadinya erosi gigi, yaitu
pengikisan jaringan keras dari permukaan gigi dengan
bahan kimia yang terjadi secaraterus menerus.

Hasil dari penelitian ini, diharapkan
masyarakat dapat mengubah carakonsumsi jamu kunyit
asam yang tadinyalangsung diminum dari gelas, beralih
menjadi menggunakan sedotan agar jamu tidak langsung
terpapar ke gigi setelah dilakukan pemutihan dan sadar
akan pentingnya menjaga estetikagigi.

KESIMPULAN DAN SARAN

Hidrogen Peroksida 35% lebih efektif
memutihkan warna gigi alami yang belum terpapar
dengan jamu kunyit asam. Hidrogen peroksida 35%
hanya dapat mengembalikan warna gigi ke warna adli
padagigi yang sudah terpapar jamu kunyit asam. Jamu
kunyit asam memberi pengaruh yang sama besarnya
terhadap perubahan warna gigi setelah pemutihan gigi
dan gigi yang normal.

Saran untuk penelitian lebih lanjut mengenai
peran pH di dalam jamu kunyit asam, dan variabel suhu
terhadap perubahan warnagigi.
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