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Abstrak 

 

Latar belakang: Individu dengan penyakit periodontitis kronis memiliki kadar vitamin D 

relatif lebih rendah dibandingkan individu yang sehat. Beberapa studi terdahulu telah 

menunjukkan bahwa vitamin D dapat berperan sebagai terapi tambahan untuk perawatan 

non-bedah penyakit periodontal. Suplementasi vitamin D memberikan efek anti-mikroba 

dan anti-inflamasi, sehingga mampu memperbaiki hasil klinis pada penyakit periodontitis 

melalui efek anti-mikroba dan anti-inflamasi. Tujuan: Mengetahui pengaruh pemberian 

suplementasi vitamin D sebagai terapi tambahan scaling root planing terhadap indeks 

periodontal pada penderita periodontitis kronis. Metode: Penelitian ini berupa tinjauan 

pustaka sistematis dengan analisis kuantitatif. Database jurnal yang digunakan yaitu 

PubMed, Google Scholar, dan Semantic Scholar. Pustaka yang digunakan dalam Bahasa 

Inggris dengan batas kurus waktu 10 tahun terakhir. Jurnal yang diperoleh akan diseleksi, 

kemudian dilakukan analisis bias dan ekstraksi data lalu dilanjutkan dengan meta-analisis. 

Hasil: Analisis kuantitatif yang dilakukan pada delapan jurnal menunjukkan bahwa 

pemberian suplementasi vitamin D sebagai terapi tambahan perawatan scaling root planing 

terbukti efektif pada perbaikan indeks periodontal, berupa periodontal pocket depth dan 

clinical attachment loss karena mampu memberikan efek besar terhadap perawatan 

penyakit periodontitis kronis. Kesimpulan: Perawatan scaling root planing dengan 

tambahan suplementasi vitamin D berpengaruh terhadap penyembuhan pasien dengan 

periodontitis kronis.  

 

Kata kunci: indeks periodontal, periodontitis kronis, terapi tambahan, vitamin D. 
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Abstract 

 

Background: Individuals with chronic periodontitis disease have relatively lower vitamin 

D levels than healthy individuals. Several previous studies have shown that vitamin D can 

act as an additional therapy for the non-surgical treatment of periodontal disease. Vitamin 

D supplementation provides anti-microbial and anti-inflammatory effects, improving 

clinical outcomes in periodontitis disease through anti-microbial and anti-inflammatory 

effects. Objective: To determine the effect of vitamin D supplementation as an additional 

therapy for scaling root planing on the periodontal index in patients with chronic 

periodontitis. Methods: This research is a systematic literature review with quantitative 

analysis. The journal databases used are PubMed, Google Scholar, and Semantic Scholar. 

The literature used is in English with a time limit of the last 10 years. The journals obtained 

will be selected, then bias analysis and data extraction are carried out and followed by 

meta-analysis. Results: Quantitative analysis conducted on eight journals showed that 

vitamin D supplementation as an adjunctive therapy to scaling root planing treatment is 

effective improving periodontal indices, such as periodontal pocket depth and clinical 

attachment loss by having a major effect on the treatment of chronic periodontitis.  

Conclusion: scaling root planing treatment with additional vitamin D supplementation has 

an effect on healing patients with chronic periodontitis. 

 

Keywords: periodontal index, chronic periodontitis, additional therapy, vitamin D. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Penyakit periodontal merupakan kondisi degenerasi struktur jaringan 

periodontal yang disebabkan oleh proses inflamasi.1 Penyakit periodontal dapat 

mempengaruhi struktur pendukung gigi seperti gingiva, ligamen periodontal, 

sementum, dan tulang alveolar.1 Menurut World Health Organization (WHO) pada 

tahun 2021 menyatakan bahwa sekitar 796 juta orang, terutama pada lansia terkena 

penyakit periodontal yang menjadi penyebab utama terjadinya kehilangan gigi.2  

Penyakit periodontal bermula dari inflamasi akut di jaringan gingiva yang tidak 

diberikan perawatan, kemudian berkembang dan membentuk poket periodontal 

hingga menyebabkan terjadinya kehilangan gigi.3 Secara umum, penyakit 

periodontal diklasifikasikan menjadi dua jenis, yaitu gingivitis dan periodontitis. 4 

Periodontitis merupakan kondisi jaringan periodontal yang mengalami 

inflamasi sehingga menyebabkan ligament periodontal dan tulang alveolar 

mengalami kerusakan progresif yang ditandai dengan gambaran klinis berupa 

peningkatan kedalaman poket, resesi, atau keduanya.4  Secara umum periodontitis 

sering terjadi pada orang dewasa dengan prevalensi 10-90%.5  Perkembangan 

periodontitis dapat dipengaruhi oleh banyak faktor, antara lain, faktor sistemik 

seperti hormon, diabetes, stres, kerentanan genetik, pengguna tembakau, konsumsi 

alkohol, pola makan, dan berkurangnya asupan nutrisi tertentu dari faktor oral.2 
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Perawatan tahap awal atau initial phase therapy pada periodontitis salah 

satunya dengan scaling and root planing.6 Selain perawatan scaling and root 

planing, nutrisi juga menjadi bagian penting dalam perawatan periodontal.7 

Menurut Najeeb, et al.  pola makan yang seimbang memiliki peran penting dalam 

mempertahankan kesehatan jaringan periodontal.8 Konsumsi suplementasi nutrisi 

dan asupan gizi yang teratur, termasuk vitamin serta mineral tertentu, dapat 

berkontribusi terhadap proses pemulihan jaringan periodontal.8 

Salah satu vitamin yang berperan dalam periodontitis adalah vitamin D.6 

Vitamin D adalah vitamin yang larut dalam lemak yang diperoleh dari asupan 

makanan atau produksi endogen oleh kulit karena paparan sinar matahari.9 

Penelitian Gaetano Isola, et al. melaporkan bahwa vitamin D dapat memengaruhi 

dan mencegah perkembangan penyakit periodontal melalui respon anti-mikroba 

dan anti-inflamasi setelah serangan bakteri pada periodonsium.10  

Defisiensi vitamin D secara signifikan menjadi masalah kesehatan bagi 

masyarakat.2  Penelitian yang dilakukan oleh Jimenez, et al. menunjukkan bahwa 

rendahnya kadar vitamin D dalam darah menyebabkan peningkatan risiko terkena 

penyakit periodontitis.11  Selain itu, penelitian lain yang dilakukan oleh Khammisa, 

et al. mendukung pernyataan tersebut dengan menyebutkan bahwa vitamin D 

memiliki peran penting dalam mempertahankan homeostasis kalsium dan 

homeostasis tulang yang dapat meningkatkan kepadatan tulang alveolar sehingga 

mengurangi resorpsi tulang alveolar.12   
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1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana pengaruh pemberian vitamin D sebagai suplementasi terhadap 

perawatan periodontitis kronis. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui pengaruh pemberian vitamin D sebagai suplementasi 

perawatan periodontitis kronis. 

1.3.2 Tujuan khusus 

Untuk menganalisis perubahan indeks periodontal seperti periodontal pocket 

depth (PPD) dan clinical attachment loss (CAL) pada perawatan periodontitis 

kronis setelah diberikan suplementasi dengan kandungan vitamin D.  

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis  

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan dan informasi 

mengenai pengaruh pemberian vitamin D sebagai suplementasi perawatan 

periodontitis kronis. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

Memberikan pertimbangan di bidang kedokteran gigi mengenai pengaruh 

vitamin D sebagai suplementasi terhadap perawatan periodontitis kronis. 
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