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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Kesehatan gigi dan mulut merupakan salah satu masalah yang sangat 

mengganggu oleh karena itu, kesehatan gigi dan mulut sangat berperan dalam 

menunjang kesehatan seseorang.1 Masalah rasa takut dan cemas terhadap 

perawatan gigi merupakan hambatan bagi dokter gigi untuk meningkatkan 

kesehatan gigi masyarakat. Pada anak, tingkat kecemasan tersebut tentunya 

memiliki angka yang lebih tinggi dibandingkan orang dewasa. Melakukan 

perawatan gigi pada anak sejak dini sangat penting agar gigi anak terus terawat 

dan terpelihara kesehatannya.2 

Anak yang pertama kali ke klinik gigi untuk melakukan perawatan akan 

mengalami kecemasan karena anak akan melihat instrument gigi, dan kebisingan 

suara di klinik gigi terutama suara bur gigi yang merupakan penyebab utama yang 

disebut dengan “dental drop out”, yaitu pasien menolak untuk menjalani 

perawatan gigi atau tidak ingin melanjutkan perawatan gigi selanjutnya. 

Kecemasan pada perawatan gigi dan mulut disebut dental anxiety. Kecemasan 

berhubungan dengan kurangnya pengetahuan dalam menghadapi sesuatu yang 

mengerikan atau menakutkan.3 

Survei yang dilakukan Hendry Rusdy dan Beverly (2015) didapatkan bahwa 

tingkat kecemasan pada warga negara Indonesia bagian timur sejumlah 52,63%, 

warga negara Indonesia bagian barat 46,05% dan Indonesia bagian tengah 
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dilaporkan 52,41%.4 Survei dari beberapa belahan dunia menunjukan prevalensi 

dental anxiety pada anak dan remaja bervariasi dari 5% hingga 20%.5 

Chellappah, dkk menyatakan bahwa bur gigi yang berkecepatan tinggi 

merupakan peralatan gigi yang sangat diperlukan dalam perawatan gigi. 

Menghasilkan suara yang keras merupakan karakteristik utama dari bur gigi.6 

Pasien yang menghindari perawatan gigi karena kecemasan merupakan hal yang 

umum dan berhubungan kuat dengan rendahnya tingkat kesehatan mulut dan gigi, 

yang mengarah ke kecemasan kumulatif dan menghindari untuk dilakukan 

perawatan gigi yang meningkat.7 

Penelitian yang dilakukan Melisa, dkk melaporkan bahwa dental anxiety 

berdasarkan jenis kelamin yang dilakukan pada 50 anak usia 6-12 tahun, 

didapatkan bahwa dental anxiety pada anak berjenis kelamin perempuan lebih 

tinggi dengan jumlah 17 orang (60,69%) dari 23 anak perempuan yang menjadi 

responden dibanding pada anak berjenis kelamin laki-laki dengan jumlah 6 orang 

(27,27%) dari 22 anak laki-laki yang menjadi responden.8 

Chhabra N, et al melaporkan bahwa pada anak berusia 7 tahun memiliki 

dental anxiety tinggi yaitu sebesar 6.6%, pada anak berusia 8 tahun memiliki 

dental anxiety sebesar 6.5%, pada anak berusia 9 tahun memiliki dental anxiety 

sebesar 6.3%, dan pasien anak berusia 10 tahun memiliki dental anxiety yang 

kecil yaitu sebesar 5.8%.9 Hal ini disebabkan karena perkembangan psikologis 

anak-anak yang immature. Berdasarkan penelitian yang dilakukan Melisa dan 

Chhabra N, maka penulis tertarik untuk mengetahui tingkat kecemasan 
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mendengarkan suara bur gigi pada anak laki-laki dan perempuan usia 7-10 tahun 

di SD Muhammadiyah 14 Palembang. 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana tingkat kecemasan mendengar suara bur gigi pada anak laki-laki 

dan perempuan usia 7-10 tahun di SD Muhammadiyah 14 Palembang? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis tingkat kecemasan mendengarkan suara bur gigi berdasarkan 

jenis kelamin dan usia. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a.  Mengetahui tingkat kecemasan mendengarkan suara bur gigi pada pria dan 

wanita. 

b.  Mengetahui tingkat kecemasan mendengarkan suara bur gigi pada siswa 

usia 7, 8, 9, dan 10 tahun. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini untuk memberikan informasi ilmiah sebagai landasan 

penelitian lain mengenai tingkat kecemasan pada anak di bidang kedokteran gigi . 

1.4.2  Manfaat Praktis 

Hasil penelitian ini untuk memberikan informasi kepada dokter gigi  

mengenai tingkat kecemasan pada anak dan cara manajemen tingkah laku anak 

saat dilakukan perawatan gigi. 
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