
i
i

J
PENGARUH TINGKAT KEBERSIHAN GIGI TIRUAN

TERHADAP TERJADINYA DENTURE STOMATITIS

Stad! potong lintang pada pasien yang menerima perawatan 

gigi timan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang

c, l

■ \ ' Gv7 .\
'T

V'.

•i OLEH:

WINATTYjKRISMA

04091004010

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN DOKTER GIGI 

FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA
u*R»

• 5? • •
i 2013i '

'■§
.J

^ •



R-.9S9SV 

/ '

J’
£/^-. 6^-

lOliq
P

9^ty

C/ V°lss~'
PENGARUH TINGKAT KEBERSIHAN GIGI TIRUAN

TERHADAP TERJADINYA DENTURE STOMATITIS

Studi potong lintang pada pasien yang menerima perawatan 

gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang

OLEH:

WLNATTY KRISMA

04091004010

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN DOKTER GIGI

FAKULTAS KEDOKTERAN

UNIVERSITAS SRIWIJAYA

2013



PENGARUH TINGKAT KEBERSIHAN GIGI TIRUAN

TERHADAP TERJADINYA DENTURE STOMA TITIS

Studi potong lintang pada pasien yang menerima perawatan

I gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang

Diajukan antuk Memenuhi Persyaratan Guna 

Memperoleh Gelar Sarjana Kedokteran Gigi

Universitas Sriwijaya

Oleh

WINATTY KRISMA

04091004002

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN DOKTER GIGI 

FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA

I
i

2013

ii



HALAMAN PERSETUJUAN

SKRIPSI YANG BERJUDUL

PENGARUH TINGKAT KEBERSIHAN GIGI TIRUAN 

TERHADAP TERJADINYA DENTURESTOMATITIS 

Studi Potong Lintang Pastea ynng Menerima Perawatan Gigi Tiruan

$1 iMk&ak Gigi RSMH Palembang

CMe&:

WINATTY KRISMA
04091004010

Diajukan untuk Metuenuhi Persyaratan Guna 

Memperoleh Gelar Sarjana Kedokteran Gigi 

Universitas Sriwijaya

Palembang,26November 2013

Menyetujui,

Pembimbing I Pembimbing II

drg. Martha MozarthaT M.Si 
NIP.198104052012122003 drg. Rani Purba

NIP. 198607012010122007

iii



HALAMAN PENGESAHAN 

SKRIPSI YANG BERJUDUL

PENGARUH TINGKAT KEBERSIHAN GIGI TIRUAN 
TERHADAP TERJADINYA DENTURE STOMA TITIS 

Studi Potong Lintang pada Pasien yang Menerima Perawatan Gigi Tiruan 
Lepasan di PoWMmikGigi RSMH Palembang

Oleh;
WINATTY KRISMA

Skripsi dssji £&® <3Sp®f$ai!iaBkaB 'di depan Tim Penguji
Program SSadi Pssdidifcafi ©©fcier Gigi Universitas Sriwijaya 

Tfiaggai 2S Novemb-sr 2033 
Yaag terdiri dari;

drg. Martba Mozartha. M.Si
NIP.198104052012122003

rota

drg. Lasma Ew Lani. MARS dr. HMA. Husnil Farouk. MPH 
NIP.194706041976021001

Mengetahui,
Ketua Program Studi Pendidikan Dokter Gigi 
Universitas Sriwijaya __-

drg. EmiKa CH. PrasetvantL Sn.Ort.. MIVI.Kes
NIP. 195805301985032002

iv



HALAMAN PERSEMBAHAN

"Maka sesungguhnya sesudah kesuGtan ada kemudahan. 

Sesungguhnya sesudah kesuGtan ada kemudahan" 

(QS. J^-finsyirah: 5-6)

K®p®§30 tergetok pada usaha, bukan pada hasil, 
Berasafta denian teras tdaiah kemenangan yang hakiki

f^ahatma Gandhi J

Dengan Mengharap Ridho Aliah SWT, 
Skripsi ini Ku Persembahkan 

untuk:
<# Kedua orang tuaku tercinta (Manna 

Fatmashur & Idris Masy, S. Sos)
❖ Kakakku tercinta (Briptu Willy Krisma) 

<♦ Seluruh keluarga dan teman-teman
tersayang

❖ Dosen - dosen & teman — teman 

seperjuanganku
♦> Almamater kebanggaanku



KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis panjatkan kepada ALLAH SWT atas segala rahmat, 

ridho, dan pertolongan-Nya sehingga penulis dapat menyelesaikan skripsi yang 

berjudul “Pengaruh Tingkat Kebersihan Gigi Tiruan terhadap Terjadinya 

Denture Stomatitis - Studi Potong Lintang pada Pasien yang Menerima 

Perawatan Gigi Tiruan Lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang”. Tak lupa 

shalawat dan salam kepada Nabi Muhammad SAW beserta para sahabat dan seluruh 

pengikutnya, semoga rahmat dan hidayah selalu dilimpahkan kepadanya. Penyusunan 

skripsi ini merupakan salah satu syarat untuk menyelesaikan pendidikan dokter gigi 

di Program Studi Pendidikan Dokter Gigi Universitas Sriwijaya.

Dalam penyusunan skripsi ini tidak sedikit penulis menghadapi kesulitan.

Namun atas izin ALLAH SWT, juga berkat doa, semangat, bantuan serta bimbingan

yang penulis terima dari berbagai pihak, akhirnya penulis dapat menyelesaikan

skripsi ini. Penulis mengucapkan terima kasih yang tak terhingga kepada:

drg. Martha Mozartha, M.Si., selaku dosen pembimbing pertama yang telah 

meluangkan waktu, tenaga, dan pikiran untuk membimbing dengan penuh 

kesabaran serta memberikan ilmu, saran dan semangat pada penulis dari awal 
penulisan hingga tersusunnya skripsi ini.

drg. Rani Purba, selaku dosen pembimbing kedua skripsi yang telah 

meluangkan waktu, tenaga, dan pikiran untuk membimbing dengan penuh 

kesabaran serta memberikan ilmu, saran dan semangat pada penulis dari awal 
penulisan hingga tersusunnya skripsi ini.

1.

2.

vi



dr. HMA. Husnil Farouk, MPH dan drg. Lasma Evy Lani, MARS., selaku 

dosen penguji yang telah memberikan banyak masukan, saran, bimbingan dan 

ilmu yang sangat bermanfaat bagi penulis.
4. drg. Emilia CH. Prasetyanti, Sp.Ort., MM.Kes., selaku Ketua Program Studi 

Pendidikan Dokter Gigi Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya.

5. drg. Rini Bikarindrasari, M.Kes., selaku dosen pembimbing akademik yang 

telah memberikan bimbingan dan masukan selama perkuliahan.

6. dr. Mutiara Budi Azhar, SU, M.Med, Sc., selaku dosen penguji ethical 

clearance yang telah membimbing serta memberikan masukan, saran, dan 

semangat kepada penulis.
7. Bapak Drs. Agus Widi Wijaya, MM., selaku Kepala Bagian Pendidikan dan 

Penelitian Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Mohammad Hoesin Palembang 

yang telah memberikan izin untuk melakukan penelitian kepada penulis.
Bapak Rahmat beserta staf di Bagian Rekam Medis Rumah Sakit Umum 

Pusat Dr. Mohammad Hoesin Palembang yang telah banyak membantu 

penulis selama penelitian.

9. Semua Dosen Program Studi Pendidikan Dokter Gigi Universitas Sriwijaya 

yang telah memberikan pengajaran, pendidikan, dan pengalaman selama 

perkuliahan.

10. Staf Tata Usaha Program Studi Kedokteran Gigi Universitas Sriwijaya yang 

telah banyak membantu dalam administrasi hingga skripsi ini selesai.
Seluruh subjek penelitian, atas kerja 

selama penelitian.

12. Kedua orang tuaku mama dan papa, yang selalu dan terus memberikan kasih 

sayang, dukungan moril maupun materiil, do’a, semangat, nasehat dan 

motivasi.

13. Kakakku Willy Krisma dan seluruh keluarga yang telah memberikan 

semangat, dukungan dan do’a.

3.

8.

11. dan bantuannya kepada penulissama

vii



I

Maulana M. Iqbal yang selalu memberikan do’a, semangat, dan perhatian 

serta telah menjadi penghibur di saat suka maupun duka.
Sahabat-sahabat tersayang, Melisa Agustriani, Nurya Oktaviani dan Sonya 

Yoanda yang selalu menyemangati, menghibur dan mendengarkan keluh 

kesahku.
Teman - teman 7up kesayanganku Ira Dwita, Fitriyah Wahyuni, Lisa 

Triwardhani, Dini Dwi Puspita, Erres Tifani dan Sonya Annisa lima yang 

telah memberikan doa, semangat, dan saran sehingga penulis termotivasi 

menyelesaikan skripsi ini.

Teman-teman alumni XII IPA B SMA N 3 Palembang. Rya, Teta, Muthia, 

Mayang, Mbak Wik, Rida, Meisya, Putu, Ardi, Reza, Depi, dan Gilang. 

Teman-teman senasib seperjuanganku yang saling mendukung dan 

menyemangati. Sonya, Wayan, Dina, Sari, Lisa dan Qudus.

Kakak-kakak koas yang telah banyak memberikan saran dan membantu 

selama penelitian. Kak Yesi, Kak Karin, Kak Sasa, Kak Tommy, Kak Sonny, 

dan Kak Yongki.

Semua kakak-kakak dan adek-adek yang telah banyak membantu. Kak 

Mayang, Kak Vera, Kak Adi, Kak Teguh, Kak Gita, Kak Ina, Kak Munik, 

Kak Aar, Dek Essya, Dek Indah, Dek Sari, dan Dek Agnes.

Semua pihak yang tidak dapat disebutkan satu-persatu yang telah bermurah 

hati membantu penulis hingga skripsi ini dapat diselesaikan.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Penulis menyadari masih terdapat banyak kekurangan dalam penulisan skripsi 

ini. Oleh karena itu, kritik dan saran yang membangun dari pembaca sangat penulis 

harapkan. Akhir kata, semoga skripsi ini dapat memberikan sumbangan pengetahuan 

bagi perkembangan ilmu dan profesi Kedokteran Gigi serta dapat berguna bagi 
masyarakat.

Palembang, November 2013

Penulis

viii



F'! M’ 140181_»1:0 20141 'i.. M DAFTAR ISITANOG/ *-

Halaman

iSAMPUL DEPAN ......................
HALAMAN JUDUL ..................
HALAMAN PERSETUJUAN ... 
HALAMAN PENGESAHAN .... 
HALAMANPERSEMBAHAN .
KATA PENGANTAR ................
DAFTAR ISI ...............................
DAFTARGAMBAR .................
DAFTARTABEL .......................
DAFTAR LAMPIRAN ..............
ABSTRAK --------------------------
ABSTRACT.................................

BAB 1 PENDAHULUAN...........
1.1. Latar Belakang ...

1.2. Rumusan Masalah

1.3. Tujuan Penelitian .

1.4. Manfaat Penelitian

ii
• • • m
iv
v
vi
ix
xii
xiii
XIV
xv
xv i

1

1

4

4

5

BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA.....................................................

2.1. Gigi Tiruan Sebagian Lepasan......................................

2.2. Basis Gigi Tiruan..........................................................

2.2.1 Definisi............................................................

2.2.2 Bahan Basis Gigi Tiruan............................ .....

2.3. Plak pada Gigi Tiruan...................................................

2.4. Cara dalam Menjaga Kebersihan Gigi Tiruan Lepasan

2.5. Metode Pembersihan Gigi Tiruan................................

2.5.1 Pembersihan Gigi Tiruan Secara Mekanis....

2.5.2 Pembersihan Gigi Tiruan Secara Kimiawi....
2.6. Denture Stomatitis.........................................................

2.6.1 Gambaran Klinis..................................

6

6

7

7

8

9

11

13

13

14

16

16

ix



182.6.2 Etiologi dan Faktor Predisposisi

2.6.3 Patogenesis................................

2.7. Kerangka Teori............ ...........................

2.8. Hipotesis..................................................

20

22

23

24BAB 3 METODE PENELITIAN............

3.1. Jenis Penelitian........................
3.2. Tempat dan Waktu Penelitian .

3.3. Populasi dan Sampel Penelitian

3.3.1. Populasi Penelitian ....

3.3.2. Sampel Penelitian......

3.3.3. Kriteria InklusL...~—

3.3.4. Kriteria Eksklusi........

3.4. Variabel Penelitian ................

3.4.1. Variabel Bebas.........

3.4.2. Variabel Terikat.......

3.5. Definisi Operasional................

3.6. Kerangka Konsep....................

3.7. Pengumpulan Data..................

3.8. Alat dan Bahan Penelitian.......

3.8.1. Bahan Penelitian......

3.8.2. Alat Penelitian.........

3.9. Cara Kerja Penelitian...............

3.10. Etika Penelitian.......................

3.11. Alur Penelitian......................

3.12 Analisis Data..........................

24
24
24
24
24
25
25
26
26
26
26
27
27
28
28
28
29
30
30
31

x



4

32BAB 4 HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

4.1. Hasil Penelitian............................................

4.2. Pembahasan...................................................

32

41

45BAB 5 KESIMPULAN DAN SARAN
5.1. Kesimpulan.........................

4.2. Saran.....................................

45

46

DAFTAR PUSTAKA 47
LAMPIRAN 51

XI



DAFTAR GAMBAR

Halaman

6Gambar 1. Gigi tiruan penuh rahang atas.................................................

Gambar 2. Gigi tiruan sebagian lepasan rahang atas............................

Gambar 3. Sikat gigi tiruan .......................................................................

Gambar 4. a. Denture stomatitis tipe 1 (pinpoint hyperemia)............

b. Denture stomatitis tipe 2 (erithema diffuse)....................

c. Denture stomatitis tipe 3 (hyperplasia papilla)..............

Gambar 5. Kerangka Teori.........................................................................

Gambar 6. Permukaan internal basis gigi tiruan penuh RA dan RB

yang diolesi disclosing solution..................................................

Gambar 7. Akumulasi plak yang terlihat pada permukaan internal

basis gigi tiruan penuh RA dan RB setelah disclosing solution

dibersihkan dengan air................................................................

Gambar 8. Denture stomatitis tipe 1,

berupa kemerahan yang terlokalisir pada palatum...................

Gambar 9. Denture stomatitis tipe 2, berupa eritema difus pada palatum .

Gambar 10. Alat dan bahan penelitian........................................................

Gambar 11. Rangkaian kegiatan penelitian............................................ .

7
13
17
17
17
22

33

33

35
35
61
63

XII



DAFTAR TABEL

Halaman

Tabel 1. Distribusi subjek penelitian
berdasarkan jenis gigi tiruan yang digunakan...............................

Tabel 2. Distribusi pasien berdasarkan tingkat kebersihan

gigi tiruan lepasan.........................................................................

Tabel 3. Distribusi pasien yang mengalami denture stomatitis.................

Tabel 4. Pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan

terhadap terjadinya denture stomatitis pada rahang atas............

Tabel 5. Hasil uji Komolgorov-smirnov......................................................

Tabel 6. a. Distribusi subjek penelitian
berdasarkan metode pembersihan gigi tiruan yang dilakukan

b. Distribusi subjek penelitian

berdasarkan frekuensi pembersihan gigi tiruan lepasan........

c. Distribusi jawaban subjek penelitian

mengenai kesulitan dalam pembersihan gigi tiruan lepasan..

d. Distribusi jawaban subjek penelitian

mengenai pembersihan mukosa pendukung gigi tiruan........

e. Distribusi subjek penelitian

berdasarkan waktu pemakaian gigi tiruan lepasan..............

Tabel 7. Distribusi jawaban subjek penelitian

mengenai instruksi yang didapat tentang pembersihan
gigi tiruan lepasan..........................................................................

Tabel 8. Pengaruh waktu pemakaian gigi tiruan

terhadap terjadinya denture stomatitis pada rahang atas............

32

34

34

36

37

37

38

- 38

38

39

39

40

XIII



DAFTAR LAMPIRAN

Halaman

52Lampiran 1. Lembar kuesioner.......................................................................
Lampiran 2. a. Data distribusi subjek penelitian berdasarkan lamanya

penggunaan gigi tiruan lepasan............................................. .
b. Data distribusi subjek penelitian berdasarkan klasifikasi 

Kennedy untuk kehilangan gigi sebagian

pada RA dan RB (n=10).........................................................

Lampiran 3. Tabel 2x3 uji Chi-square:

pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan 

terhadap teijadinya denture stomatitis

di mukosa pendukung gigi tiruan rahang atas.........................

Lampiran 4. Tabel hasil uji alternatif Kolmogorov-smirnov dengan SPSS: 

pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan 

terhadap teijadinya denture stomatitis

di mukosa pendukung gigi tiruan rahang atas..........................

Lampiran 5. Tabel 2x2 uji Chi-Square:

pengaruh waktu pemakaian gigi tiruan 

terhadap teijadinya denture stomatitis

di mukosa pendukung rahang atas............................................

Lampiran 6. Foto penelitian..........................................................................

Lampiran 7. Daftar nama dan tanda tangan subjek penelitian....................

Lampiran 8. Kesimpulan telaah kelayakan etik............................................

Lampiran 9. Surat tanda selesai penelitian...................................................

Lampiran 10. Lembar bimbingan.......................................................

54

54

55

58

59
61
64
66
67
68

xiv



ABSTRAK

Akumulasi plak pada permukaan internal basis gigi tiruan lepasan merupakan 
masalah umum yang dapat ditemukan pada pemakai gigi tiruan lepasan. Candida 
albicans merupakan salah satu mikroorganisme yang dapat diisolasi dari plak gigi 
timan. Kebersihan gigi timan yang kurang adekuat dapat meningkatkan kolonisasi 
Candida abicans dan dapat menyebabkan reaksi peradangan pada mukosa pendukung 
gigi tiruan, yaitu denture stomatitis. Tujuan studi potong lintang ini adalah untuk 
mengetahui pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan terhadap teijadinya denture 
stomatitis pada pasien yang menerima perawatan gigi tiruan lepasan di Poliklinik 
Gigi RSMH Palembang. Subjek penelitian dipilih dengan metode purposive sampling 
sebanyak 30 orang. Tingkat kebersihan gigi timan lepasan diukur melalui pewarnaan 
plak pada permukaan internal basis gigi timan lepasan dengan menggunakan 
disclosing sol ut ion dan dinilai dengan menggunakan kriteria kebersihan gigi timan 
Budtz-Jorgensen (baik, sedang, buruk). Pemeriksaan klinis rongga mulut dilakukan 
untuk melihat ada atau tidaknya denture stomatitis. Data yang diperoleh dianalisa 
menggunakan uji alternatif Kolmogorov-Smirnov. Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa 40% subjek penelitian memiliki kebersihan gigi timan R A yang buruk dan 
33,3% subjek penelitian memiliki kebersihan gigi tiruan RB yang bumk. Denture 
stomatitis hanya ditemukan di mukosa pendukung gigi timan RA pada 43,3% subjek 
penelitian. Hasil uji alternatif Kolmogorov-Smirnov menunjukkan bahwa tingkat 
kebersihan gigi tiruan berpengaruh secara bermakna (p-value< 0,05) terhadap 
terjadinya denture stomatitis di mukosa pendukung gigi timan rahang atas. 
Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan 
terhadap terjadinya denture stomatitis di mukosa pendukung gigi tiruan rahang atas 
pada pasien yang menerima perawatan gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH 
Palembang.

Kata Kunci: Denture stomatitis, gigi tiruan lepasan, plak gigi tiruan, tingkat 
kebersihan gigi timan
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ABSTRACT

Plaque accumulation on internal surface of denture is a common problem 
among removahle denture wearers. Candida albicans is one oj micoorganisms that 

be isolated from denture plaque. Poor denture cleanliness can increase 
colonization of Candida albicans and can cause inflammatory reaction of denture- 
bearing mucosa, denture stomatitis. The aim of this cross-sectional stduy was tofind 
out the effect of denture cleanliness level on denture stomatitis in a group of 
removahle denture wearers who received prosthodontic treatment at Poliklinik Gigi 
RSMH Palembang. 30 subjects were selected by purposive sampling method. Denture 
cleanliness level was assesed with disclosing solution to disclose denture plaque on 
internal surface of denture and cleanliness level was graded according to Budtz- 
Jorgensen (Excellent, pair, poor). Intraoral examination was done to see any visible 
sign of denture stomatitis. Data were analyzed using the Komolgorov-sminorov tes t. 
Result of the study showed that 40% subjects had poor denture cleanliness of upper 
denture and 33,3% subjects had poor denture cleanliness of lower denture. Denture 
stomatitis was observed only on maxillary denture-bearing mucosa in 43,3% 
subjects. Komolgorov-smirnov test showed that there was a signijicant effect (p- 
value< 0,05) of denture cleanliness level on denture stomatitis on maxillary denture- 
bearing mucosa. It can be concluded that there was an effect of denture cleanliness 
level on denture stomatitis on maxillary denture bearing-mucosa in a group of 
removable denture wearers who received prosthodontic treatment at Poliklinik Gigi 
RSMH Palembang.

can

Keywords: Denture stomatitis, removable denture, denture plaque, denture 
cleanliness level
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Gigi tiruan lepasan (GTL) merupakan perawatan untuk menggantikan 

kehilangan gigi dengan desain yang dapat dilepas dan dipasang sendiri oleh pemakai. 

GTL terbagi menjadi gigi tiruan penuh (GTP) dan gigi tiruan sebagian lepasan 

(GTSL) yang terdiri dari basis yang menutupi mukosa mulut dengan anasir gigi tiruan 

yang melekat pada basis tersebut.1,2

Basis GTL yang selalu berkontak dengan mukosa mulut dapat menjadi tempat 

akumulasi plak.3 Plak pada gigi tiruan merupakan suatu lapisan mikroba padat yang 

terdiri dari berbagai jenis kolonisasi bakteri dan jamur beserta hasil metaboliknya.4 

Jamur Candida albicans merupakan jenis jamur yang paling banyak ditemukan pada 

plak gigi tiruan.5 Gigi tiruan yang dipakai secara terus-menerus akan menyebabkan 

lingkungan di bawah basis gigi tiruan bersifat asam. Hal ini dapat menguntungkan 

bagi Candida albicans untuk menghasilkan enzim hidrolitik yang bersifat toksik dan 

dapat menyebabkan terjadinya denture stomatitis.6

Denture stomatitis merupakan suatu reaksi peradangan pada jaringan lunak 

pendukung gigi tiruan. Denture stomatitis merupakan masalah umum yang dapat 

ditemukan pada pemakai GTL.7 Meskipun demikian, prevalensi denture stomatitis di 

Indonesia hingga saat ini belum diketahui pasti.

Peningkatan akumulasi plak pada gigi tiruan yang disebabkan oleh kebersihan 

gigi tiruan yang kurang adekuat merupakan hal yang dapat menyebabkan terjadinya

1



2

denture stomatitis.6 Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Idil Dikbas dkk.

di Rumah Sakit Universitas Yeditepe Turki bahwa 55% pasien gigi tiruan lepasan

tidak bersih.8 Selain itu,dengan denture stomatitis menggunakan gigi tiruan yang 

durasi lamanya pemakaian gigi tiruan juga dapat meningkatkan resiko untuk

terjadinya penumpukan plak dan denture stomatitis, hal ini dapat dilihat dari hasil 

penelitian yang dilakukan oleh J wan F.A.Karim dkk di Klinik Prosthodonsi 

Universitas Sulaimani Irak bahwa 66,7% pasien gigi tiruan lepasan dengan denture 

stomatitis menggunakan gigi tiruan secara terus-menerus sepanjang hari hingga 

malam.9

Denture stomatitis dapat dicegah dengan pembersihan gigi tiruan yang 

adekuat.4 Terdapat beberapa metode pembersihan gigi tiruan yang dapat dilakukan 

oleh pemakai gigi tiruan, yaitu secara mekanis, kimiawi atau kombinasi keduanya.10

Pembersihan gigi tiruan secara mekanis dapat dilakukan dengan penyikatan gigi

tiruan sedangkan secara kimiawi dapat dilakukan dengan perendaman dalam larutan 

desinfektan.11

Metode pembersihan yang pada umumnya dilakukan oleh pemakai gigi tiruan 

adalah metode pembersihan secara mekanik. Hal ini dapat dilihat dari hasil survei 

Amanda Peracini dkk. di Klinik Gigi Universitas Sao Paulo Brazil bahwa 84,91%

pasien gigi tiruan lepasan melakukan penyikatan gigi tiruan dengan menggunakan 

sikat dan pasta gigi.12 Sedangkan Ina Bhupesh Palel dkk. mengungkapkan bahwa 

hanya 2,67% pasien gigi tiruan di Ahmedabad melakukan perendaman dalam larutan 

desinfektan. Hal ini menunjukkan bahwa masih sedikit pemakai gigi tiruan yang
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merendam gigi tiruan dalam larutan desinfektan meskipun larutan tersebut efektif 

dalam mengeliminasi mikroorganisme yang terdapat pada permukaan gigi tiruan.

Metode pembersihan gigi tiruan yang baik harus didukung oleh praktek 

pemakai gigi tiruan dalam menjaga kebersihan gigi tiruan, namun hal ini terkadang 

diabaikan oleh pemakai gigi tiruan. Hal ini dapat dilihat dari hasil survei Idil Dikbas 

dkk. di Rumah Sakit Universitas Yeditepe Turki yang menunjukkan bahwa masih 

adanya pasien gigi tiruan lepasan yang membersihkan gigi tiruan 1 ataupun 2 kali 

dalam seminggu.8 Selain itu, survei Amanda Peracini dkk. di Klinik Gigi Universitas 

Sao Paulo Brazil juga menemukan bahwa sebesar 58,49% pasien gigi tiruan lepasan 

memakai gigi tiruan ketika tidur. Hal tersebut dapat disebabkan karena kurangnya 

instruksi dan edukasi yang diberikan kepada pemakai gigi tiruan mengenai 

kebersihan GTL.12

14,15

Sejauh ini belum ada penelitian mengenai tingkat kebersihan gigi tiruan pada 

pasien yang mendapatkan perawatan gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH 

Palembang. Oleh karena itu, diperlukan penelitian mengenai tingkat kebersihan gigi 

tiruan pada pasien gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang 

pengaruhnya terhadap terjadinya clenlure stomatitis dan bagaimana 

tiruan dalam menjaga kebersihan gigi tiruan lepasan.

serta

cara pasien gigi

M



4

Rumusan masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka dapat dirumuskan 

masalah, yaitu bagaimana pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan terhadap 

terjadinya denture stomatitis pada pasien gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi 

RSMH Palembang?

1.2

1.3 Tujuan penelitian

Tujuan Umum Penelitian

• Penelitian ini bertujuan untuk menilai pengaruh tingkat kebersihan 

gigi tiruan terhadap terjadinya denture stomatitis pada pasien

pengguna gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang.

Tujuan Khusus Penelitian

• Mengukur tingkat kebersihan gigi tiruan lepasan RA dan RB pada

pasien pengguna gigi tiruan lepasan di Poliklinik Gigi RSMH

Palembang.

• Mengidentifikasi ada atau tidaknya denture stomatitis di mukosa 

pendukung gigi tiruan RA dan RB pada pasien pengguna gigi tiruan 

lepasan di Poliklinik Gigi RSMH Palembang.

• Menganalisis pengaruh tingkat kebersihan gigi tiruan terhadap 

terjadinya denture stomatitis pada pasien pengguna gigi tiruan lepasan 

di RSMH Palembang.
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• Mengetahui cara pasien pengguna gigi tiruan lepasan RSMH 

Palembang dalam menjaga kebersihan gigi tiruan.

1. 4 Manfaat Penelitian

Manfaat penelitian ini yaitu sebagai berikut:

1. Sebagai dasar untuk mengembangkan program edukasi kebersihan gigi tiruan

untuk pemakai gigi tiruan lepasan.

2. Sebagai dasar untuk melakukan penelitian lebih lanjut mengenai faktor-faktor

penyebab yang dapat mempengaruhi tingkat kebersihan gigi tiruan lepasan.

i
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