BAB  I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang
	Di kalangan masyarakat terdapat sekelompok orang yang hampir secara rutin mengalami sakit berupa luka-luka di dalam mulutnya. Kalangan masyarakat awam menyebutnya dengan nama sariawan atau panas dalam. Sedangkan dari kalangan medis penyakit ini dikenal dengan nama Stomatitis Aftosa Rekuren atau SAR (Haikal, 2009).
Dari penelitian-penelitian epidemiologi menunjukkan pada umumnya prevalensi SAR berkisar 20-60% pada setiap jenis SAR, tetapi pada SAR tipe minor berkisar 70-90% dibandingkan SAR tipe lainnya (Haikal, 2009).
Stomatitis Aftosa Rekuren (SAR) adalah suatu kelainan pada rongga mulut pasien berupa ulserasi rekuren (berulang-ulang), berbatas jelas, sakit, single atau multiple, tanpa etiologi yang jelas (Greenberg, 2008).
Sariawan merupakan salah satu keadaan yang sering terjadi secara berulang pada mukosa mulut seseorang, dapat dikatakan bahwa setiap orang pasti pernah mengalami sariawan, baik yang ringan maupun yang berat, sampai sariawan tersebut mengganggu fungsi fisiologis. Gangguan ini dapat menyebabkan seseorang penderita mengalami gangguan bicara, mengunyah, menelan, bahkan kelainan ini dapat mengakibatkan menurunnya kondisi tubuh bila terjadi dalam waktu yang lama dengan frekuensi kejadian yang sering (Parwica, Made, 2011).
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SAR bukanlah suatu penyakit yang baru, akan tetapi merupakan penyakit mulut yang relatif sering terjadi di masyarakat. Sebenarnya penyakit ini relatif
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ringan, tidak membahayakan jiwa, namun dapat menurunkan kualitas hidup penderitanya, terutama pada penderita yang selalu berulang kejadiannya (Haikal, 2009).
Penyebab dari SAR itu sendiri masih belum dapat dipastikan secara pasti. Namun telah ditemukan berbagai macam faktor predisposisi terhadap rekurensi dari SAR. Faktor predisposisi tersebut antara lain trauma, stres, gangguan hormonal, dan sebagainya (Greenberg, 2008).
Untuk saat ini disimpulkan, penyebab erupsi sariawan adalah stres dan cedera jaringan. Beberapa peneliti percaya bahwa defisiensi nutrisi tertentu, sensitivitas terhadap makanan, gangguan saluran cerna, gangguan defisiensi imun, dan bahan seperti natrium lauril sulfat (bahan pada beberapa pasta gigi) dapat memperburuk masalah (Clinic, Mayo, 2013)
Pada dasarnya SAR dapat memicu dalam meningkatkan stres dan ketidaknyamanan, kemudian akan dapat meningkatkan kemungkinan terjadi penyakit infeksi selain dapat mengganggu penyakit lainnya yang terjadi secara psikoneuroimunologi (Nally, 2010).
Hasil dari beberapa penelitian menemukan bahwa gangguan psikologis seperti stres dan ansietas dapat berperan dalam permulaan dan berulangnya lesi SAR (Gallo dkk, 2009).
Dalam upaya mencari hubungan antara stres dengan SAR, Yaacob & Ab-Hamid (1985) melakukan perawatan pada 12 pasien yang mengalami SAR dan stres emosi yang berat. Perawatan dilakukan dengan pemberian obat anti-psikotik dan anti-depresi, hasilnya mayoritas pasien menjalani penyembuhan setelah diberikan obat penenang. Yaacob & Ab-Hamid (1985) melihat ini sebagai indikasi adanya hubungan pengaruh negatif dan terjadinya SAR (Nally, 2010).
Stres merupakan suatu faktor yang berperan terhadap rekurensi penyakit SAR. Stres merupakan penjumlahan reaksi biologis terhadap setiap rangsangan yang merugikan fisik, mental, atau emosional baik secara internal maupun eksternal yang cenderung mengganggu homeostatis organisme (Khrone, 2002).
Stres adalah bentuk ketegangan dari fisik, psikis, emosi, maupun mental. Bentuk ketegangan ini mempengaruhi kinerja keseharian seseorang. Bahkan membuat produktivitas menurun, rasa sakit, dan gangguan-gangguan mental (Dedeh, 2013).
Selain itu, stres juga merupakan perasaan tertekan, biasanya akibat terlalu banyak yang harus dilakukan, tetapi terlalu sedikit waktu untuk melakukannya. Stres dapat disebabkan oleh kejadian yang positif, maupun negatif, namun stres bukanlah kejadian itu sendiri, melainkan reaksi fisik atau psikologis seseorang terhadap kejadian tersebut (Clinic, Mayo, 2013).
Terdapat beberapa cara untuk mengukur kadar stres pada seseorang. Antara lain menggunakan Social Readjustment Rating Scale (SRSS), Hamilton Anxiety Rating Scale, Perceived Stress Scale (PSS), tes mengecek kadar kortisol dalam saliva dan serum, dan lainnya (Murphy, 2010). Dalam penelitian ini, jenis tes yang digunakan adalah Perceived Stress Scale (PSS) yang dibuat oleh Sheldon Cohen.
Dalam hal ini, mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi tentu pernah mengalami stres baik secara internal maupun eksternal. Secara internal, bisa diperoleh dari sifat mahasiswa tersebut. Secara eksternal bisa diperoleh dari tuntutan tanggung jawab sebagai seorang anak dalam keluarga dan dri lingkungan kuliah yang menuntut mahasiswa untuk mengerjakan tugas, mengikuti ujian, mengejar nilai, dan sebagainya. Stres merupakan suatu hal yang sudah tidak bisa dipisahkan dari kehidupan sehari-hari seorang mahasiswa di bidang kesehatan gigi. 
Berdasarkan hal-hal yang telah disebutkan di atas, peneliti ingin melakukan penelitian mengenai pengaruh tingkat stres terhadap timbulnya Stomatiti Aftosa Rekuren (SAR) pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad tahun 2017. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya hubungan antara tingkat stres dengan timbulnya Stomatitis Aftosa Rekuren pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad pada tahun 2017.
1.2 Rumusan Masalah
1. Bagaimana gambaran tingkat stres pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad?
2. Bagaimana gambaran intensitas terjadinya SAR pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad?
3. Bagaimana tingkat stres berdasarkan jenis kelamin pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad?
4. Bagaimana intensitas terjadinya SAR berdasarkan jenis kelamin pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad?
1.3 Tujuan Penelitian
Berkaitan dengan masalah yang telah dirumuskan di atas, maka tujuan penelitian ini adalah :
1.3.1 Tujuan Umum
Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran tingkat stres dengan intensitas timbulnya SAR pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad pada tahun 2017.


1.3.2 Tujuan Khusus
1. Untuk mengetahui bagaimana gambaran tingkat stres pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad.
2. Untuk mengetahui bagaimana gambaran intensitas terjadinya SAR pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad.
3. Untuk mengetahui bagaimana tingkat stres berdasarkan jenis kelamin pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad.
4. Untuk mengetahui bagaimana intensitas terjadinya SAR berdasarkan jenis kelamin pada mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad.
1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Instansi Kesehatan
Hasil penelitian ini dapat memberikan masukan dan manfaat bagi ilmu pengetahuan di bidang kesehatan, khususnya mengenai tingkat stres yang dapat menyebabkan timbulnya SAR.
1.4.2 Bagi Instansi Pendidikan
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai sarana untuk meningkatkan wawasan dan pengetahuan mahasiswa dengan penyediaan literatur yang berkaitan dengan tingkat stres dengan timbulnya SAR.
1.4.3 Bagi Peneliti
Memberikan pengalaman langsung dalam rangka penerapan teori, serta meningkatkan kemampuan dan ketrampilan dalam penelitian dan penulisan ilmiah.



1.4.4 Bagi Masyarakat
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai masukan untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai pengaruh tingkat stres terhadap timbulnya SAR.
1.5 Ruang Lingkup Penelitian
Penelitian ini dilakukan untuk mendapatkan GAMBARAN TINGKAT STRES DENGAN INTENSITAS STOMATITIS AFTOSA REKUREN PADA MAHASISWA AKADEMI KESEHATAN GIGI PUSKESAD PADA TAHUN 2017. Data yang diperoleh dengan cara menyebarkan kuesioner pada Mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad yang hasilnya dicatat pada lembar jawaban. Objek penelitian adalah Mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad tahun 2017. Pengumpulan dan pengambilan data dilakukan di Kampus Akademi Kesehatan Gigi Puskesad tahun 2017. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif.
