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PENGARUH SUPLEMENTASI VITAMIN C PADA 

PENYEMBUHAN PERIODONTITIS 

(SYSTEMATIC REVIEW) 
 

Fanny Rismawati 

Bagian Kedokteran Gigi dan Mulut 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Potensi antioksidan vitamin C berguna dalam mengurangi stres 

oksidatif, radikal bebas, dan spesies oksigen reaktif, yang dapat membantu 

meningkatkan hasil terapi periodontal. Penelitian mengenai pengaruh 

suplementasi vitamin C pada penyembuhan periodontitis masih sangat terbatas. 

Tujuan: Systematic review ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas 

suplementasi vitamin C terhadap penyembuhan periodontitis dalam randomized 

controlled trial. Metode: Penelitian ini berupa systematic review dengan analisis 

kuantitatif. Database jurnal yang digunakan yaitu PubMed, Google Scholar, 

DOAJ dan Research Gate. Pustaka yang digunakan dalam Bahasa Inggris dan 

Bahasa Indonesia dengan membatasi kurun waktu tahun penerbitan yaitu 10 tahun 

terakhir. Jurnal yang diperoleh akan diseleksi, kemudian dilakukan analisis bias 

dan ekstraksi data. Hasil: Analisis kuantitatif yang dilakukan pada empat jurnal 

menunjukkan bahwa penambahan dosis vitamin C pada perawatan scaling dan 

root planing memberikan efek sedang terhadap penyembuhan penyakit 

periodontal. Kesimpulan: Perawatan scaling dan root planing dengan tambahan 

suplementasi vitamin C memberikan efek sedang terhadap penyembuhan 

periodontitis kronis. 

 

Kata kunci: antiinflamasi, antioksidan, indeks periodontal, periodontitis kronis, 

vitamin C 
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Effect of vitamin C supplementation in the management of 

periodontitis (Systematic Review) 

Fanny Rismawati 

Dentistry Study Program  

Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

 
ABSTRACT 

Background: Antioxidant potential of vitamin C is useful in reducing oxidative 

stress, free radicals, and reactive oxygen species, which may assist in the 

improved outcomes of periodontal therapy. However, research on the effect of 

vitamin C supplementation in the management of periodontitis is still very limited. 

Objective: This systematic review aims to determine the effect of vitamin C 

supplementation in the management of periodontitis in a randomized controlled 

trial. Methods:  This research is a systematic review with quantitative analysis. 

The journal databases used are PubMed, Google Scholar, DOAJ, and Research 

Gate. The literature used was English and Indonesian journals with limiting the 

time of year of publication to the last 10 years. The obtained journals will be 

selected then proceded with bias analysis and data extraction will be carried out. 

Result: Quantitative analysis conducted in four journals showed that increasing 

doses of vitamin C in scaling and root planing treatments have a moderate effect 

on the healing of periodontal disease. Conclusion: Scaling and root planing 

treatments with additional vitamin C supplementation are not effective in treating 

chronic periodontitis. 

Kata kunci: antiinflamasi, antioksidan, indeks periodontal, periodontitis kronis, 

vitamin C 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Penyakit periodontal merupakan penyakit rongga mulut yang paling umum 

dari populasi manusia, termasuk Indonesia.1 Menurut Riskesdas 2018, 

periodontitis merupakan penyakit periodontal dengan prevalensi di Indonesia 

mencapai 74,1%.2 Penyakit periodontal diawali oleh adanya peradangan pada 

jaringan gingiva yang tidak dirawat, kemudian berkembang membentuk poket 

periodontal hingga menyebabkan kehilangan gigi.3 Penyakit periodontal secara 

umum dibedakan menjadi gingivitis dan periodontitis.4 

 Periodontitis adalah penyakit inflamasi pada jaringan periodontal yang 

menyebabkan kerusakan progresif pada ligamen periodontal dan tulang alveolar, 

peningkatan kedalaman poket, resesi atau keduanya.4 Periodontitis merupakan 

faktor risiko yang berperan terhadap gangguan fungsi pengunyahan dan 

kehilangan gigi, kelainan yang sering dijumpai dan terjadi pada manusia.5 

Periodontitis disebabkan mikroorganisme patogen yang menginfeksi jaringan 

pendukung gigi sehingga mengakibatkan terbentuknya poket periodontal, 

kerusakan progresif pada ligamen periodontal dan tulang alveolar.6  

 Gingivitis dapat berkembang menjadi periodontitis tidak hanya disebabkan 

oleh faktor etiologi seperti bakteri dan plak.7 Respon tubuh yang rentan terkena 

infeksi juga dapat memicu berkembangnya gingivitis kemudian menjadi  

periodontitis. Mayoritas kerusakan periodontal disebabkan oleh enzim destruktif 

host seperti matrix metalloproteinase (MMPs) dan mediator inflamasi.7 Host 
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modulation bertujuan untuk memulihkan keseimbangan antara mediator 

proinflamasi atau destruktif dan mediator antiinflamasi atau protektif.8 

 Perawatan periodontitis dengan initial phase therapy yang terdiri dari 

scaling dan root planing, peningkatan oral hygiene, bahkan mungkin diperlukan 

penyesuaian oklusal.9 Initial phase therapy adalah pengobatan lini pertama dalam 

perawatan periodontal.9 Selain scaling dan root planing sebagai terapi yang 

bertujuan untuk mengangkat faktor etiologi penyakit periodontal, nutrisi juga 

menjadi bagian penting untuk mengembalikan keseimbangan enzim tubuh.9 

Penelitian Najeeb, et al. mengamati bahwa nutrisi yang seimbang memiliki peran 

penting dalam menjaga kesehatan jaringan periodontal.10 Pengaruh suplementasi 

nutrisi dan pola makan yang seimbang seperti asupan vitamin dan mineral tertentu 

telah terbukti memengaruhi proses penyembuhan jaringan periodontal.10  

 Vitamin C adalah nutrisi penting yang memberikan efek antioksidan, 

menangkal radikal bebas, dan bertindak sebagai kofaktor enzim dalam sel.11 Saat 

vitamin C menangkal reactive oxygen species yang berlebihan, nutrisi ini 

dianggap sebagai oksidan makanan yang penting untuk kesehatan periodontal.11 

Vitamin C juga berperan penting dalam mencegah dan memperlambat 

perkembangan penyakit periodontal dengan menginduksi diferensiasi sel 

progenitor ligamen periodontal.11 Beberapa studi epidemiologi dalam dua dekade 

terakhir telah menunjukkan hubungan antara asupan vitamin C dan penyakit 

periodontal. 11 Pada penelitian Indra Mustika, et al. menyatakan bahwa 

suplementasi vitamin C dengan dosis 320 mg per-hari sudah cukup efektif untuk 

meningkatkan kesehatan gingiva.11  
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Banyak penelitian eksperimental dan epidemiologis telah dilakukan untuk 

menyelidiki potensi profilaksis dan terapi vitamin C untuk penyakit periodontal. 

Penggunaan vitamin C sebagai monoterapi dalam pengobatan penyakit 

periodontal tidak memiliki cukup bukti, namun peran vitamin C pada penyakit 

periodontal sebagai tambahan untuk perawatan profilaksis dan non-bedah telah 

dibuktikan.11 Pada beberapa penelitian sulit untuk memastikan efek suplementasi 

vitamin C pada parameter klinis yang digunakan untuk menilai hasil perawatan 

penyakit periodontal. Oleh karena itu, tinjauan sistematis ini dilakukan untuk 

mengevaluasi efek tambahan dari suplementasi vitamin C pada parameter klinis 

seperti perdarahan saat probing (BOP), kehilangan perlekatan klinis (CAL), 

indeks gingiva (GI), indeks plak (PI) dan kedalaman poket (PD) dalam 

randomized controlled trial. 

1.2 Rumusan Masalah 

 Bagaimana efektivitas suplementasi vitamin C terhadap penyembuhan 

periodontitis dalam randomized controlled trial. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui efektivitas suplementasi vitamin C terhadap 

penyembuhan periodontitis dalam randomized controlled trial. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 Untuk mengetahui perubahan inflamasi pada pasien periodontitis setelah 

diberikan suplemen yang mengandung vitamin C. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

 Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan pengetahuan dan informasi 

dibidang kedokteran gigi serta dapat dijadikan referensi untuk penelitian dan 

pengembangan lebih lanjut. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

 Memberikan data penelitian mengenai bagaimana pengaruh suplementasi 

vitamin C terhadap penyembuhan periodontitis.  
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