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PENDAHULUAN

A. [bookmark: _Toc89600742][bookmark: _Toc96331420]Latar Belakang
Kebersihan rongga mulut dapat diartikan sebagai keadaan rongga mulut seseorang yang terbebas dari debris, plak, kalkulus dan tidak memunculkan bau di dalam rongga mulut (Lang & J., 2015). Kesehatan rongga mulut juga merupakan bagian dari kesehatan umum sehingga hal tersebut menjadikan faktor penyebab dan risiko penyakit mulut umumnya sama dengan penyakit umum (Ramadhan & dkk, 2016).
Penyakit gigi dan mulut suatu masalah kesehatan yang banyak dialami oleh masyarakat Indonesia. Berdasarkan data Riskesdas tahun 2013, sebesar 25,9% penduduk Indonesia mempunyai masalah gigi dan mulut. Namun, hanya sebesar 31,1% yang menerima perawatan dari terapis gigi, dokter gigi atau dokter gigi spesialis sedangkan sisanya atau sebesar 68,9% tidak melakukan perawatan. Pada tahun 2018, masalah gigi dan mulut sebesar 57,6% dan yang mendapatkan perawatan dari tenaga medis gigi hanya sebesar 10,2% (Kemenkes RI, 2018). Salah satu penyakit gigi dan mulut dapat terjadi pada gingiva.
Menurut Manson & Eley (2013) gingiva adalah bagian dari mukosa rongga mulut yang mengelilingi gigi dan menutupi tulang alveolar yang merupakan jaringan periodontal sehingga membentuk hubungan dengan gigi. Fungsi dari gingiva adalah untuk melindungi jaringan di bawah perlekatan gigi terhadap pengaruh lingkungan rongga mulut. Gingiva yang sehat memiliki ciri seperti warnanya merah muda, bentuk seperti pisau, dan menutupi susunan gigi yang mengikuti konturnya (Maruanaya et al., 2015). Jika terdapat gingiva yang sehat, maka terdapat pula yang tidak sehat. Gingiva yang tidak sehat umumnya berwarna kemerahan seperti darah. Hal tersebut jika tidak diberi perawatan maka akan menyebabkan penyakit yang dinamakan gingivitis (Manson & Eley, 2013).
Gingivitis merupakan peradangan pada gusi atau gingiva dan dapat terjadi kapan saja setelah gigi sudah mulai erupsi. Pada pemeriksaan klinis biasanya terdapat gambaran kemerahan di margin gingiva (Mumpuni & Pratiwi, 2013). Sampai saat ini, penyakit periodontal adalah masalah kesehatan gigi dan mulut yang memiliki prevalensi paling tinggi setelah karies gigi. Berdasarkan SKRT Depkes RI (2011) penyakit periodontal menduduki urutan kedua dengan jumlah penderita sebesar 42,5% dari penduduk Indonesia (Manson & Eley, 2013). Penyakit ini dapat terjadi pada siapapun termasuk pada prajurit TNI AD.
Menurut Undang-undang Republik Indonesia No. 34 Tahun 2004, Tentara Nasional Indonesia adalah kekuatan angatan perang dari suatu negara berdasarkan perarturan perundang-undangan. TNI bertugas untuk menegakkan kedaulatan negara, mempertahankan keutuhan wilayah negara kesatuan Indonesia yang berdasarkan Pancasila dan Undang-undang Dasar Negara Republik Indonesia Tahun 1945 serta melindungi segenap bangsa dan seluruh tumpah darah Indonesia dari ancaman dan gangguan terhadap keutuhan bangsa dan negara. Prajurit TNI AD perlu mendapatkan pengetahuan tentang kesehatan gigi agar terhindar dari penyakit gigi dan mulut (Andirizal, 2014). 
Menurut (Anwar et al., 2017) Oral Hygiene Index Simplified (OHI-S) adalah angka yang menggambarkan keadaan klinis dari kebersihan gigi dan mulut seseorang yang dapat diukur ketika dilakukan pemeriksaan. Nilai OHI-S merupakan hasil penjumlahan dari debris indeks dan kalkulus indeks. Hasil akhir dari penjumlahan tersebut nantinya akan menjadi suatu kriteria penilaian OHI-S. Penilaian OHI-S memiliki 3 kriteria seperti baik, sedang, dan buruk. Kriteria tersebut nantinya akan menentukan seberapa bersih keadaan rongga mulut seseorang dan juga dapat menentukan perawatan gigi dan mulut atau tidak. 
Pada penelitian (Pratiwi, 2017) tentang status kesehatan gigi dan mulut pada anggota TNI-AD di Batalyon Infanteri Raider 300 Brajawijaya yang dilakukan pada 100 orang prajurit menunjukan bahwa indeks kebersihan gigi dan mulut para prajurit mencapai 40% untuk kriteria baik, 52% sedang, dan 8% buruk dengan kriteria sangat tinggi 1%, tinggi 3%, sedang 4%, rendah 26%, dan sangat rendah 46%. Hal tersebut menjadikan penulis untuk membuat penelitian selanjutnya terhadap prajurit di Diksusjurtakes. 
Berdasarkan permasalahan yang sudah penulis jabarkan, penulis akan membuat penelitian dengan tema “Hubungan Status Kebersihan Rongga Mulut dengan Status Gingiva Pada Prajurit TNI AD”. Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan status kebersihan rongga mulut bagi para prajurit sehingga terhindar dari penyakit gingiva. 

B. [bookmark: _Toc89600743][bookmark: _Toc96331421]Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas, rumusan masalah adalah sebagai berikut: 
1. Berapakah nilai OHI-S prajurit Diksusjurtakes?
2. Berapakah nilai GI prajurit Diksusjurtakes?
3. Bagaimana hubungan status kebersihan rongga mulut dengan status gingiva pada prajurit di PUSDIKKES TNI AD?”
C. [bookmark: _Toc89600744][bookmark: _Toc96331422]Tujuan Penelitian
1. [bookmark: _Toc89600745][bookmark: _Toc96331423]Tujuan Umum
Mengetahui tentang hubungan status kebersihan rongga mulut dengan status gingiva dengan pemeriksaan indeks OHI-S pada prajurit di Diksusjurtakes.
2. [bookmark: _Toc89600746][bookmark: _Toc96331424]Tujuan Khusus
a. Mengetahui nilai OHI-S pada prajurit di Diksusjurtakes.
b. Mengetahui status gingiva pada prajurit di Diksusjurtakes.
c. Menganalisis hubungan antara status kebersihan rongga mulut dengan status gingiva prajurit di Diksusjurtakes.
D. [bookmark: _Toc89600747][bookmark: _Toc96331425]Manfaat Penelitian
1. [bookmark: _Toc89600748][bookmark: _Toc96331426]Manfaat Teoritis
Menjadikan karya tulis ini sebagai media referensi bagi peneliti dalam menjaga status kebersihan rongga mulut dan status gingiva. 
2. [bookmark: _Toc89600749][bookmark: _Toc96331427]Manfaat Praktis
a. Bagi Sasaran
Meningkatkan kebersihan rongga mulut dan mencegah terjadinya penyakit pada gingiva serta meningkatkan kriteria baik pada indeks OHI-S terhadap prajurit di PUSDIKKES TNI AD.
b. Bagi Terapis Gigi dan Mulut
Memberikan pengaruh terhadap terapis gigi dan mulut untuk melakukan penyuluhan terhadap masyarakat untuk menjaga status kebersihan rongga mulut dan status gingiva.
c. Bagi Penelitian Selanjutnya
Memberi gambaran untuk membuat penelitian selanjutnya agar lebih baik dan mencakup sasaran yang lebih luas. 
E. [bookmark: _Toc89600750][bookmark: _Toc96331428]Keaslian Penelitian
[bookmark: _Toc89598211]Tabel 1.1 Keaslian Penelitian
	No
	
	Deskripsi

	1.
	Judul
	Status Kesehatan Gigi dan Mulut Pada Anggota TNI-AD di Batalyon Infanteri Raider 300/Brajawijaya

	
	Variabel Bebas
	Pengetahuan prajurit

	
	Variabel Terikat
	Status kesehatan gigi dan mulut (OHI-S)

	
	Metode
	Deskriptif dan random sampling

	
	Hasil
	Indeks OHI-S kriteria baik sebesar 40%, sedang 52%, dan buruk 8%. Sedangkan Indeks DMF-T kriteria sangat tinggi 1%, tinggi 3%, sedang 24%, rendah 26%, dan sangat rendah 46%.

	
	Perbedaan dan persamaan
	Penelitian terdahulu hanya dilakukan untuk 100 anggota TNI AD, sedangkan penelitian ini mencakup responden penelitian yang lebih banyak yaitu 354 responden TNI AD. 

persamaan terletak pada variabel yang diteliti yaitu OHI-S dan prajurit TNI. 

	2.
	Judul
	Gambaran Status Gingiva Pada Ibu Hamil Di Rumah Sakit Umum Meuraxa Banda Aceh

	
	Variabel Bebas
	Usia dan Usia kehamilan

	
	Variabel Terikat
	Status gingiva ibu hamil

	
	Metode
	Deskriptif

	
	Hasil
	status gingiva ibu hamil di Rumah Sakit Umum Meuraxa Banda Aceh berdasarkan pengukuran indeks gingiva tidak ada ditemukan ibu hamil dengan status gingiva normal, yang mengalami inflamasi gingiva ringan sebanyak 20 orang, inflamasi gingiva sedang sebanyak 23 orang dan inflamasi gingiva parah sebanyak 7 orang

	
	Perbedaan dan persamaan
	Perbedaan terletak pada variabelnya, penelitian terdahulu variabel bebasnya usia dan usia kehamilan sedangkan penelitian sekarang menggunakan variabel bebas status kebersihan rongga mulut 

persamaan terletak pada variabel terikat yang diteliti yaitu status gingiva.

	3.
	Judul
	Gambaran Status Kebersihan Rongga Mulut dan Status Gingiva Pasien RSGM Universitas Jember  Oktober-November Tahun 2015

	
	Variabel Bebas
	Status kebersihan rongga mulut

	
	Variabel Terikat
	Status gingiva

	
	Metode
	Deskriptif

	
	Hasil
	Terdapat  35,84%   pasien   yang   memiliki   kebersihan   rongga   mulut   baik, 54,87% memiliki kebersihan rongga mulut sedang dan 9,29% memiliki kebersihan rongga mulut buruk. Terdapat 7,08% pasien yang memiliki gingiva normal, 58,85% mengalami gingivitis   ringan,   33,63%   mengalami   gingivitis   sedang   dan   0.44%   mengalami   gingivitis
parah.

	
	Perbedaan dan persamaan
	perbedaan terletak pada sasaran yang diteliti. Penelitian terdahulu menggunakan sasaran pasien di RSGM Universitas Jember, sedangkan penelitian ini menggunakan sasaran prajurit TNI AD. 

persamaan terletak pada variabel yang diteliti yaitu status gingiva dan status OHI-S. 

	4.
	Judul
	Hubungan Pengetahuan, SIkap, dan Tindakan Kesehatan Gigi dan Mulut dengan Status Kebersihan Rongga Mulut Perokok (Tinjauan Pada Siswa SMA/Sederajat di Kota Banjarbaru)

	
	Variabel Bebas
	Pengetahuan, Sikap, dan Tindakan

	
	Variabel Terikat
	Status kebersihan rongga mulut

	
	Metode
	Observasional analitik

	
	Hasil
	Jumlah tertinggi adalah perokok yang memiliki status kebersihan rongga mulut dengan kategori sedang sebanyak 71 orang (59,2%), sebanyak 51 orang memiliki pengetahuan dengan kategori sedang, sebanyak 57 orang (47,5%) memiliki sikap dengan kategori baik, dan sebanyak 59 orang (49,2%) memiliki tindakan kesehatan gigi dan mulut dengan kategori sedang. Hasil uji Spearman Rho menunjukan adanya hubungan yang signifikan antara pengetahuan, sikap dan tindakan kesehatan gigi dan mulut dengan status kebersihan rongga mulut perokok. 


	
	Perbedaan dan persamaan
	perbedaan terletak pada variabel bebas yang diteliti. Penelitian sebelumnya menggunakan variabel bebas pengetahuan, sikap, dan tindakan, sedangkan penelitian ini variabel bebasnya adalah status kebersihan rongga mulut.

persamaan terletak pada pengukuran OHI-S untuk menentukan status rongga mulut. 

	5. 
	Judul
	Status Kesehatan Rongga Mulut Anak Dilihat dari Kepedulian Orang Tua Tentang Kebersihan Rongga Mulut Anak dan Status Gizi di SD Negeri No. 98/III Desa Baru Lempur, Kerinci

	
	Variabel Bebas
	Kepedulian orang tua

	
	Variabel Terikat
	Status kesehatan rongga mulut

	
	Metode
	Survey analitik

	
	Hasil
	34 orang (68%) dan kesehatan rongga mulut atau OHI-S adalah cukup yaitu 37 orang (74%), paling banyak status gizi murid adalah baik yaitu 38 orang (76%) dan paling banyak kepedulian orang tua berada pada kategori sedang yaitu 29 orang (58%). Terdapat hubungan kesehatan rongga mulut (plak, karies dan OHI-S) dan status gizi dengan kepedulian orang tua terhadap kebersihan rongga mulut. (p<0,5).

	
	Perbedaan dan persamaan
	perbedaan terletak pada variabel bebas yang diteliti. Penelitian sebelumnya menggunakan variabel bebas kepedulian orang tua, sedangkan penelitian ini variabel bebasnya adalah status kebersihan rongga mulut.

persamaan terletak pada pengukuran OHI-S untuk menentukan status rongga mulut. 



F. [bookmark: _Toc89600751][bookmark: _Toc96331429]Ruang Lingkup
1. [bookmark: _Toc89600752][bookmark: _Toc96331430]Ruang Lingkup Waktu
Waktu penelitian akan dilaksanakan pada 29 November 2021. Hal tersebut mengingat kondisi yang diharapkan sudah membaik dari pandemi. 
2. [bookmark: _Toc89600753][bookmark: _Toc96331431]Ruang Lingkup Tempat
Tempat penelitian akan dilaksanakan di PUSDIKKES TNI AD yang berlokasi di Kramat Jati, Jakarta Timur.
3. [bookmark: _Toc89600754][bookmark: _Toc96331432]Ruang Lingkup Materi
Materi yang akan diberikan berupa materi tentang menjaga kebersihan rongga mulut, mencegah terjadinya penyakit pada gingiva, serta memberikan materi mengenai pengukuran indeks OHI-S. 
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