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ABSTRAK

Kontrasepsi oral dapat meningkatkan jumlah hormon seks didalam tubuh pemakai 
yang dapat mempengaruhi terjadinya peningkatan permeabilitas pembuluh darah, sel- 
sel bertambah, kolagen bertambah, dan folat menurun sehingga menimbulkan 
gingivitis. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan penggunaan 
kontrasepsi oral dengan gingivitis pada wanita usia 18-45 tahun di Kelurahan 
Panorama Kota Bengkulu. Metode penelitian berjenis survey deskriptif dengan 
pendekatan cross-sectional. Sampel penelitian berjumlah 40 wanita yang terdiri dari 
18 wanita (45 %) pemakai dan 22 wanita (55 %) Non pemakai kontrasepsi oral. Data 
diambil dengan wawancara langsung dan pemeriksaan indeks gingiva. Analisa yang 
dilakukan menggunakan uji Chi-square dengan koreksi Yates. Hasil dari penelitian 
ini adalah 67% pemakai yang mengalami gingivitis dan 5% bukan pemakai dengan 
RP 14,67. Analisa didapatkan signifikan secara statistik (p < 0,05). Dapat 
disimpulkan bahwa kontrasepsi oral dapat menimbulkan terjadinya gingivitis. Maka 
perlu memberikan penyuluhan kepada pemakai kontrasepsi oral agar menjaga 
kesehatan gingiva dari pengaruh kontrasepsi oral.

Kata kunci: Kontrasepsi oral, gingivitis. mu.
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ABSTRACT

Oral contraception can increase the number of sexual hormone in the body of the 
user. These can influence the raising of blood vessel permeabillity, the increase of the 
cell and collagent, the decrease of folat, and can cause gingivitis. The aim of this 
research is to assume the relation between the using of oral contraception by women 
in the age of 18-45 years old with gingivitis at Panorama in Bengkulu. The method of 
this research is a descriptive survey through cross-sectionaJ approach. The number of 
research sample are 40 women in the age of 18-45 years old. The total number of 
users consist of 18 women (45 %) and Non-users 22 women (55 %). Data are taken 
by interview and gingival index examination. The analysis using Chi-square test with 
Yates correction. The result of this research are 67 % users by occurence of gingivitis, 
while 5 % Non-users with RP 14,67. The analysis statistically significant (p< 0,05). It 
can be concluded that oral contraception can make the occurence of gingivitis. It 
important to give information to the oral contraception users to keep their gingival 
health from the effect of oral contraception.

Keyword : Oral contraception, gingivitis
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BABI

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kebijakan pengendalian pertumbuhan penduduk melalui Program KB di 

Provinsi Bengkulu telah menunjukkan keberhasilan. Perkembangan kesertaan ber-KB 

di Provinsi Bengkulu dari hasil Mini Survei Pemantauan PUS dan tahun 2005 — 2008 

mengalami fluktuasi, dimana kesertaan ber-KB tahun 2006 mengalami kenaikan 

sebesar 1,8 %. Prevelensi pemakaian alat/cara KB secara moderen sebanyak 77 

persen, dengan pemakaian alat/cara KB kontrasepsi oral banyak dipakai setelah 

suntikan sebesar 17 persen. Peserta KB di Provinsi Bengkulu merupakan yang kedua 

tertinggi pada pemakaian kontrasepsi oral dimana dibutuhkan kedisiplinan dalam ber- 

KB.1'2

Kontrasepsi oral ialah pil pencegah kehamilan yang mengandung hormon 

steroid yang bila digunakan dalam jangka waktu lama dapat menimbulkan efek 

samping selama pemakaian atau setelah pemakaian dihentikan. Kebanyakan 

mengandung sejumlah kecil estrogen tetapi efeknya sama dengan pil kaya estrogen

yang biasa digunakan dan hanya beberapa yang mengandung progesteron saja. 

Estrogen dan progesteron sintetik yang terkandung didalamnya 

pemakai mengalami pergeseran keseimbangan hormonal. 3,4

babkanmej
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Pemakaian kontrasepsi oral yang lama menyebabkan permeabilitas pembuluh 

darah menjadi meningkat yang dapat menimbulkan hiperplasia pada jaringan ikat 

gingiva, retensi cairan di jaringan, meningkatkan aliran cairan sulkus dan merangsang 

pertumbuhan bakteri didalam mulut. Flora bakteri yang berubah meningkatkan 

respon gingiva terhadap iritasi lokal. Gingiva menjadi lebih rentan terhadap infeksi 

bakteri sehingga menyebabkan terjadinya gingivitis. Jumlah estrogen dan progesteron 

yang meningkat pada pemakai juga dapat menimbulkan kolagen yang berlebihan, dan 

kekurangan folat yang dapat mencegah perbaikan gingiva dan merangsang 

pertumbuhan bakteri sehingga dapat meningkatkan terjadinya proses gingivitis. 

Pemakai mengalami pembesaran gingiva dan respon lokal iritan yang dicirikan 

dengan gingiva merah menyala, membesar, jaringan gingiva hemoragik, dan

5,6,7menunjukkan peningkatan jumlah spesies Prevotella yang signifikan digingiva.

Berdasarkan survey Badan Pusat Statistik, terdapat 733 wanita di Kelurahan 

Panorama Kota Bengkulu menggunakan kontrasepsi oral sebagai pencegah 

kehamilan. Hasil pengamatan menyatakan bahwa 50% wanita pemakai kontrasepsi 

oral di Kelurahan Panorama kota Bengkulu mengalami gusi berdarah dan gusi 

bengkak yang disebut dengan gingivitis.

Dengan uraian latar belakang tersebut diatas, maka penulis memilih Skripsi 

ini dengan judul “Hubungan Penggunaan Kontrasepsi Oral dengan Gingivitis 

pada wanita di Kelurahan Panorama Kota Bengkulu
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B. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan dapat dirumuskan suatu 

permasalahan yaitu : Apakah ada hubungan antara penggunaan kontrasepsi oral 

dengan gingivitis pada wanita di Kelurahan Panorama Kota Bengkulu ?

C. Tujuan Penelitian

Tujuan Umum :

Mengetahui hubungan penggunaan kontrasepsi oral dengan gingivitis pada wanita di

Kelurahan Panorama Kota Bengkulu.

Tujuan Khusus :

1. Menghitung frekuensi pemakai dan Non pemakai kontrasepsi oral pada wanita.

2. Menghitung frekuensi gingivitis pada pemakai dan Non pemakai kontrasepsi oral.

D. Manfaat Peneltian

1. Memperluas wawasan, menambah ilmu pengetahuan dan pengalaman

penelitian dalam bidang kedokteran gigi.

2. Menambah informasi pengetahuan tentang hubungan kontrasepsi oral

dengan gingivitis pada wanita.

3. Menambah acuan bagi pihak lain yang mengadakan penelitian sejenis.
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