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ABSTRACT

Dental plaque has got the important role in developing dental caries. Bacteria can 
form colonies inside dental plaque and ferment carbohydrate into acid that cause 
caries. Drinking green tea (Camellia sinensis) can prevent dental plaque formation. 
Cathecin which is the prominent element in green tea, could inhibit the activity of 
glicocyltransferase enzim and lactate dehidrogenase enzyme, and kill causative 
bacteria as well. This research has 3 main objectives, namely ; to find the differences 
of dental plaque index between treatment and control group, then the best time for 
green tea in inhibiting dental plaque growth and also the concentration of green tea 
that most effective in inhibit dental plaque formation. This research was an 
experimental with “ pre-post test with control group Sample consists of 60 students 
of 3 Orphanages in Palembang City, devided into 4 groups, one group without 
treatment (as a control) and 3 group that given by [10%], [20%] and [30%] of green 
tea (as a treatment group). The dental plaque index between treatment and control 
group data were analyzed by ANOVA and POST HOC test, using SPSS 15.0 for 
Windows, with p<0,05. The anova and pos hoct test showed the influence clean the 
mouth with green tea in inhibit dental plaque growth because there was a significant 
differences between treatment and control group with the high significant level 
(p<0,05). The biggest mean of dental plaque index was in control group and the 
smallest mean of dental plaque index was in treatment group. The conclucion are the 
dental plaque index was decreased because of the increase of green tea concentration. 
Beside that, there was no effective time for green tea in inhibiting dental plaque 
growth. Furthermore concentration 30% of green tea was most effective in inhibit 
dental plaque growth.

Key Word: Dental plaque index, Cathecin
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ABSTRAK

Piak gigi merupakan struktur yang berperan penting dalam menimbulkan karies. Plak 
mengandung bakteri yang mampu membentuk koloni dan memfermentasi karbohidrat 
menjadi asam yang akan mengakibatkan karies. Konsumsi teh hijau (Camelia 
sinensis) termasuk salah satu cara untuk mencegah terbentuknya plak. Pada teh hijau, 
katekin merupakan komponen utama yang dapat menghambat enzim 
glikosiltransferase dan enzim laktat dehidrogenase serta membunuh bakteri penyebab. 
Penelitian ini bertujuan untuk melihat pengaruh kumur-kumur dengan larutan teh 
hijau terhadap pertumbuhan plak gigi serta untuk melihat waktu yang paling efektif 
dalam menghambat pertumbuhan plak gigi dan juga untuk mengetahui konsentrasi 
manakah yang paling efektif dalam menghambat pertumbuhan plak gigi. Penelitian 
ini merupakan peneltian eksperimental dengan ” pre-post tes with control group 
design ”. Sampel terdiri dari 60 anak yang terdapat di 3 Panti Asuhan di kota 
Palembang, dibagi menjadi 4 kelompok, yaitu 1 kelompok tanpa perlakuan (kontrol) 
dan 3 kelompok lainnya diberi [10%], [20%] dan [30%] larutan teh hijau. Data indeks 
plak gigi dianalisis dengan menggunakan uji Anova dan Post hoc menggunakan 
program SPSS 15.0 dengan p<0,05. Uji Anova dan Post Hoc menunjukkan adanya 
pengaruh kumur-kumur dengan larutan teh hijau terhadap pertumbuhan plak gigi 
karena terdapat perbedaan yang bermakna terhadap indeks plak gigi (p<0,05) antara 
kelompok perlakuan dengan kelompok kontrol dengan tingkat signifikansi yang 
tinggi. Rata-rata indeks plak gigi terbesar terdapat pada kelompok kontrol dan rata- 
rata indeks plak gigi terkecil terdapat pada kelompok perlakuan. Kesimpulannya, 
indeks plak gigi menurun dikarenakan meningkatnya konsnetrasi larutan teh hijau. 
Selain itu, tidak terdapat waktu yang efektif dalam menghambat pertumbuhan palk 
gigi dan larutan teh hijau konsentrasi 30% paling efektif dalam menghambat 
pertumbuhan plak gigi.

Kata kunci: Indeks plak gigi, Katekin.
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BABI

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Penyakit gigi yang paling banyak terjadi adalah karies gigi. Telah lama 

diketahui bahwa plak gigi memegang peranan penting dalam proses terjadinya karies 

gigi1. Pada gigi yang mengalami karies, bila dibiarkan saja dan tidak dilakukan 

perawatan, maka karies tersebut akan semakin luas dan dalam. Ketika perawatan 

sudah tidak dapat dilakukan lagi, maka pencabutan merupakan solusi yang terakhir. 

Selain itu, bakteri plak juga merupakan faktor penyebab kelainan periodontal .

Plak gigi adalah lapisan lembut yang terbentuk dari campuran antara 

makrofag, leukosit, enzim, komponen anorganik, matriks ekstraseluler, epitel rongga 

mulut yang mengalami deskuamasi, sisa-sisa makanan serta bakteri yang melekat di 

permukaan gigi3. Plak mengandung bakteri yang mampu membentuk koloni dan 

memfermentasi karbohidrat menjadi asam yang akan mengakibatkan karies. Bakteri 

yang berperan penting dalam pembentukan plak gigi adalah bakteri dari genus 

Streptococcus, yaitu bakteri Slreptococcus mutans yang ditemukan dalam jumlah 

besar pada penderita karies. Bakteri Streptococcus mutans memiliki 

glikosiltransferase yang dapat mengubah sakarosa saliva menjadi polisakarida 

ekstraseluler (PSE) melalui proses glikosilasi. Polisakarida ekstraseluler ini akan 

membentuk suatu matriks di dalam plak dimana bakteri dapat melekat3.

enzim
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Anjuran Departemen Kesehatan untuk Back to nature (kembali ke obat 

tradisional) adalah suatu hal yang perlu mendapat perhatian besar bagi kita saat ini. 

Di Indonesia, tanaman obat telah banyak digunakan untuk pemeliharaan dan 

perawatan kesehatan, dan diperkirakan terdapat ribuan jenis tanaman yang 

bermanfaat untuk pengobatan termasuk pengobatan gigi dan mulut, satu diantaranya 

adalah teh hijau, yang banyak mengandung katekin. Katekin yang terkandung di 

dalam teh hijau (terutama epikatekin, epikatekin galat, epigalokatekin, epigalokatekin 

galat dan galokatekin), dipercaya mampu membunuh bakteri penyebab, seperti 

Streptococcus mutans, dan menghambat aktivitas enzim glikosiltransferase dari 

bakteri3. Hasil penelitian secara invitro menunjukkan bahwa konsentrasi hambat 

minimal katekin dalam teh hijau yang mampu menghambat pertumbuhan s.mutans 

adalah 0,375 mg/ml dengan waktu kontak 3 menit. Semakin tinggi konsentrasi larutan 

katekin, semakin singkat waktu yang dibutuhkan untuk mematikan dan menghambat 

pertumbuhan s. Mutans4.

Berdasarkan penjelasan diatas, penulis tertarik untuk melakukan penelitian 

mengenai tanaman tradisional yang digunakan sebagai obat kumur untuk mengurangi 

pertumbuhan plak gigi. Pada penelitian ini akan digunakan teh hijau sebagai obat 

kumur yang berguna untuk menekan pertumbuhan plak gigi. Dari penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan bukti ilmiah tentang salah satu Pengobatan praktis 

mengurangi plak gigi khusunya pada anak-anak. Penelitian ini 

dilaksanakan di beberapa Panti Asuhan di Palembang karena memakan waktu 24 jam

dalam hal
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dimana terdapat variabel yang perlu di kontrol pada saat penelitian seperti pola 

makan yang sama disetiap anak sehingga mempermudah penulis dalam melakukan 

penelitian dan juga daerah tersebut merupakan tempat tinggal penulis.

1.2. Rumusan Masalah

Bagaimana pengaruh kumur-kumur dengan menggunakan larutan teh hijau

terhadap pertumbuhan plak gigi.

1.3. Pertanyaan Penelitian

1. Berapakah indeks plak setelah kumur-kumur dengan larutan teh hijau

Konsentrasi [0%], [10%], [20%] dan [30%] ?.

2. Pada jam ke berapakah (Jam ke-12 atau ke-24) larutan teh hijau efektif

menghambat pertumbuhan plak gigi ?.

3. Dari keempat konsentrasi larutan teh hijau diatas, konsentrasi manakah yang

paling efektif dalam menghambat pertumbuhan plak gigi ?

1.4 Tujuan Penelitian

1.4.1 Tujuan umum : Untuk mengetahui pengaruh kumur-kumur dengan larutan teh

hijau terhadap pertumbuhan plak gigi.

1.4.2 Tujuan khusus :

1. Untuk mengetahui indeks plak gigi setelah kumur-kumur dengan larutan 

teh hijau konsentrasi [0%], [10%], [20%] dan [30%].

2. Untuk mengetahui waktu yang efektif dari larutan teh hijau dalam 

menghambat perumbuhan plak gigi.
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3. Untuk mengetahui konsentrasi yang paling efektif dari larutan teh hijau 

dalam menghambat pertumbuhan plak gigi.

1.5 Manfaat Penelitian

Manfaat dari penelitian ini adalah :

1. Bagi Masyarakat:

Penelitian ini diharapkan dapat Menjadi dasar informasi khususnya pada

masyarakat luas bahwa konsumsi teh hijau sebagai obat kumur yang

mudah didapat dan praktis dapat digunakan sebagai salah satu upaya

untuk mengurangi pembentukan plak gigi.

2. Bagi Program Studi Kedokteran Gigi

I. Memberikan bukti ilmiah bahwa larutan teh hijau dapat digunakan 

dalam bidang kedokteran gigi dalam hal mencegah pembentukan plak 

gigi sebagai awal teijadinya karies gigi.

II. Sebagai tinjauan untuk mengembangkan penelitian-penelitian lebih 

lanjut.
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