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A. [bookmark: _bookmark25]Kebersihan Gigi dan Mulut

Kebersihan gigi dan mulut (oral hygiene) merupakan suatu pemeliharaan gigi dan mulut melalui sikat gigi, stimulasi jaringan, pemijatan gusi, hidroterapi, dan prosedur lain yang berfungsi untuk mempertahankan gigi dan kesehatan mulut. Kebersihan rongga mulut merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi terjadinya karies gigi. (Tambun et al., 2020).
Penelitian secara epidemiologi mengenai karies gigi dan penyakit periodontal, diperlukan suatu metode dan kriteria untuk mengetahui status kesehatan gigi seseorang atau masyarakat. Gigi merupakan struktur penting karena termasuk dalam rongga mulut kita dan dengan demikian gigi termasuk badan kita. Kesehatan gigi baru penting apabila ia menyumbang kesehatan gigi geligi secara keseluruhan dengan demikian menyumbang kesehatan umum dan kesejahteraan manusia. Tujuan kesehatan gigi dan mulut adalah menghilangkan plak secara teratur untuk mencegah agar plak tidak tertimbun dan lama kelamaan menyebabkan kerusakan pada jaringan (Ali & Mulay, 2015).
1. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kebersihan Gigi dan Mulut. faktor yang memepengaruhi kebersihan gigi dan mulut di antaranya adalah penumpukan sisa-sisa makanan, plak, kalkulus. Sisa-sisa makanan (food debris) akan segera dilarutkan oleh enzim-enzim bakterial, dan dibersihkan dari rongga mulut, namun masih terdapat sisa-sisa makanan
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yang tertinggal pada gigi dan mukosa. Hal-hal yang mempengaruhi kecepatan pembersihan makanan dalam mulut ialah aliran saliva, lidah, pipi serta susunan gigi geligi dalam lengkung rahang (Rosningrat et al., 2020).
2. Cara Menjaga Kebersihan Gigi dan Mulut

Agar gigi sehat dan tidak mudah diserang penyakit, upaya-upaya yang dapat dilakukan adalah:
a. Bersihkan gigi secara teratur Ini sehubungan dengan faktor gigi dalam pembentukan lubang gigi.Mebersihkan gigi secara teratur bertujuan untuk mengangat plak yang menempel paada gigi.
b. Bersihkan mulut secara menyeluruh Hal ini berhubungan dengan faktor bakteri dalam pembentukan lubang gigi. Menyikat gigi sebenarnya hanya membersihkan ¼ atau 25% dari keseluruhan bagian gigi dan mulut. Masih ada pipi, lidah dan jaringan lunak lainnya yang bisa berpotensi sebagai tempat tinggal bakteri jahat dalam rongga mulut kalau tidak dibersihkan secara teratur. Gunakan bantuan benang gigi (dental floss), pembersih lidah, dan obat kumur sebagai alat bantu pembersihan gigi dan mulut selain dengan menyikat gigi.
c. Kurangi makanan manis Hal ini berhubungan dengan faktor gula dalam pembentukan lubang gigi. Makanan manis dapat menjadi sumber makanan bagi bakteri pembentukan lubang gigi. Dengan mengurangi sumber tenaga berarti bisa mengurangi aktivitas bakteri dalam proses pelubangan. Minimal bisa dengan cara berkumur setelah makan manis dan lengket dengan air putih.
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d. Rutin kontrol ke dokter gigi Ini berhubungan dengan faktor waktu.

Dengan memeriksakan kesehatan gigi dan mulut secara teratur ke dokter gigi maka waktu yang diperlukan untuk bakteri melakukan aksinya dihentikan. Misalnya butuh sekitar tujuh bulan untuk pembentukan karang gigi, tetapi dengan mengontrol kesehatan gigi setiap enam bulan sekali maka kita mendahului satu bulan lebih cepat dan memaksa bakteri mengulang proses dari awal lagi dan begitu seterusnya (Budiharto, 2010).
B. [bookmark: _bookmark26]Plak Gigi

1. Pengertian Plak Gigi

Kebanyakan penyebab masalah kesehatan gigi dan mulut dalah plak. Plak adalah suatu lapisan lengket yang merupakan kumpulan dari bakteri. Plak ini akan mengubah karbohidrat atau gula yang berasal dari makanan menjadi asam cukup kuat untuk merusak gigi. Plak juga merupakan penyebab terjadinya radang gusi dan jaringan periodontal yang lebih dalam. Apabila proses peradangan berlanjut, maka jaringan periodontal ini lama-kelamaan akan rusak sehingga akan kehilangan fungsinya sebagai penopang gigi. Gigi pun akan goyang dan lama kelamaan akan lepas dari tempatnya (Pintauli & Hamada, 2010).
Plak gigi merupakan deposit lunak yang melekat erat pada permukaan gigi, terdiri atas mikroorganisme yang berkembang biak dalam suatu matrix interseluler jika sesorang melalaikan kebersihan gigi dan mulutnya. Jika jumlahnya sedikit plak tidak dapat terlihat, kecuali diwarnai dengan larutandisclosing solution. Jika menumpuk, plak akan

terlihat berwarna abu-abu, abu-abu kekuningan, dan kuning. Plak biasanya terbentuk pada sepertiga permukaan gingival dan pada permukaan gigi yang cacat dan kasar (Putri et al., 2013). Plak dapat terbentuk 1 jam setelah gigi dibersihkan. Banyak faktor yang mempengaruhi terjadinya plak yang dapat dibagi menjadi 2, yaitu :
a. Lingkungan fisik yang berupa:

1) Anatomi gigi dan posisi gigi.

2) Anatomi jaringan sekitar gigi.

3) Striktur permukaan gigi.

4) Gesekan oleh makanan dan jaringan sekitar.

5) Tindakan kebersihan mulut.

b. Hadirnya nutrien yang meliputi:

1) makanan diet.

2) cairan gusi.

3) sisa epitel dan leukosit.

4) saliva.

Dari faktor-faktor tersebut diatas salah satu faktor terpenting adalah tindakan kebersihan mulut (Pintauli & Hamada, 2010).
2. Komposisi Plak Gigi

Plak gigi sebagian besar terdiri dari air dan berbagai macam mikroorganisme yang berkembang biak dalam suatu matriks interseluler yang terdiri atas polisakarida ekstraseluler dan protein saliva. Sekitar 80% dari berat plak adalah air, sementara jumlah mikroorganisme kurang lebih 250 juta per mg berat basah. Selain terdiri atas mikroorganisme, juga

terdapat sel-sel epitel lepas, leukosit, partikerl-partikel sisa makanan, garam anorganik yang terutama terdiri atas kalsium, fosfat dan fluor (Putri et al., 2013).
3. Pembentukan Plak Gigi

Proses pembentukan plak ini terdiri atas dua tahap. Tahap pertama merupakan tahap pembentukan lapisan acquired pellicle sementara tahap kedua merupakan tahap proliferasi bakteri, pada tahap pertama, setelah acquired pellicle terbentuk, bakteri mulai berproliferasi disertai dengan pembentukan matriks interbakterial yang terdiri atas polisakarida ekstraseluler yaitu levan dan dextran dan juga mengandung protein saliva. Hanya bakteri yang dapat membentuk polisakarida ekstraseluler yang dapat tumbuh pada tahap pertama, yaitu streptococcus mutans, streptococcus bovis, streptococcus sanguis, streptococcus salivarius sehingga pada 24 jam pertama terbentuklah lapisan tipis yang terdiri atas jenis kokus pada tahap awal proliperasi bakteri. Perkembang biakan bakteri membuat lapisan plak bertambah tebal dan karena adanya hasil metabolisme dan adhesi dari bakteri bakteri pada permukaan luar plak, lingkungan di bagian dalam plak berubah menjadi anaerob dan Pada tahap kedua, jika kebersihan mulut diabaikan, dua sampai empat hari, kokus gram negative dan bacillus akan bertambah jumlahnya (dari 7% menjadi 30%), dengan 15% diantaranya terdiri atas bacillus yang bersifat anaerob. Pada hari kelima Fusobacterium, Aactinomyces, dan Veillonella yang aerob akan bertambah jumlahnya (Putri et al., 2013).

4. Cara Menghilangkan Plak

Plak harus dihilangkan secara rutin dan seksama agar terhindar dari penyakit gigi dan mulut. Pengambilan plak dalam beberapa hal dapat dilakukan oleh tenaga profesional, namun secara luas tergantung pada tindakan individu. Pengambilan plak dapat dilakukan secara mekanis dan khemis. Pengambilan mekanis dapat dilakukan dengan cara menyikat gigi, benang gigi, dan dapat dipadukan dengan cara khemis. Kumur dengan obat kumur merupakan cara yang mudah untuk membantu mengontrol bakteri plak. Dari tindakan pencegahan primer tersebut yang paling utama dianjurkan adalah tindakan pencegahan oleh individu, yaitu dengan melakukan tindakan kebersihan mulut. Tindakan kebersihan mulut ini dapat dilakukan oleh individu dengan cara menyikat gigi untuk menghilangkan plak dan kumur-kumur dengan cairan antiseptis untuk membantu mengontrol bakteri plak (Pintauli & Hamada, 2010).
C. [bookmark: _bookmark27]Kalkulus

Kalkulus merupakan kumpulan plak yang melekat erat pada permukaan gigi serta objek solid lainnya di dalam mulut, Sehingga gigi menjadi kasar dan terasa tebal. Kalkulus terbentuk oleh adanya pengendapan sisa makanan dengan air ludah serta kuman-kuman maka   terjadilah proses pengapuran yang lama kelamaan menjadi keras. Kalkulus yang terus dibiarkan di dalam mulut dapat menyebabkan iritasi, radang pada gusi dan kerusakan pada penyangga gigi, serta dapat mengakibatkan gigi menjadi goyang dan lepas dengan sendirinya.(Hasan et al., 2021).
Macam-macam kalkulus berdasarkan lokasinya ada 2 yaitu:

1. Kalkulus Supragingiva

a. Letak kalkulus di sebelah koronal dari tepi gingival (diatas gingival)

b. Sebagian besar bakterinya aerob, yaitu bakteri yang menggunakan oksigen untuk kehidupannya.
c. Kalkulus terdeposit mula-mula pada permukaan gigi yang berlawanan dengan duktus saliva, pada permukaan lingual insisivus bawah dan permukaan bukal molar atas, tetapi dapat juga terdeposit pada setiap gigi dan geligi tiruan yang tidak dibersihkan dengan baik, misalnya permukaan oklusal gigi yang tidak mempunyai antagonis.
d. Warna agak kekuningan kecuali bila tercemar faktor lain seperti tembakau, anggur, pinang.
e. Bentuk cukup keras, rapuh, mudah dilepas dari gigi dengan alat khusus.

f. Sumber mineral diperoleh dari saliva.

g. Dapat terlihat langsung di dalam mulut
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