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[bookmark: _TOC_250004]ABSTRAK

Latar Belakang : Delayed eruption merupakan kegagalan gigi untuk erupsi kedalam barisan rongga mulut pada waktu perkembangan yang biasa, menyimpang secara signifikan dari normal yang dipengaruhi berbagai ras, etnis, dan jenis kelamin,kondisi patologis yang sering ditemui, gejala ini bisa dikhawatirkan oleh orang tua. Mereka pikir bahwa anak menderita penyakit berbahaya. Penyimpangan yang signifikan dari pola yang ditetapkan harus mengingatkan dokter untuk melakukan penyelidikan untuk mengevaluasi.Tujuan Penelitian : Mengetahui penatalaksanaan interdisipliner penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical esposure dan kepuasan pasien penanganan delayed eruption dengan surgical exposure berdasarkan jenis kelamin, umur. Metode Penelitian : penelitian yang digunakan adalah accidental sampling mengunakan desain deskriptif. Sampel dalam penelitian ini berjumlah 35 sampel. Hasil Penelitian : Hasil penelitian menunjukan (100%) Penatalaksanaan Interdisipliner dengan kesesuaian SOP. persentase berdasarkan jenis kelamin posisi yang tertinggi adalah perempuan dengan responden 19 orang persentase (54,28%) dan terendah adalah laki-laki dengan responden 16 orang persentase (45,72%). Dengan kepuasaan pasien penanganan delayed eruption tertinggi dikategori sangat puas dengan responden 19 orang persentase (54,3%), terendah dikategori puas dengan responden
16 orang persentase (45,7%). Dengan total keseluruhan responden 35 orang. Kesimpulan : Delayed eruption pada anak merupakan kondisi patologis yang paling umum dalam proses erupsi, seorang dokter gigi sangat dimintai dapat menemukan riwayat kondisi sistemik, pemeriksaan klinis yang benar, agar dapat mendapatkan penanganan yang tepat, dan hasil diagnosis dan melakukan rencana perawatan yang tepat. Adanya hubungan antara perilaku orang tua tentang kesehatan gigi dan mulut anak.
Kata Kunci : Delayed eruption, Anak, Ortodonti, Surgical exposure, Dokter gigi, Orang tua
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Title	: Overview of Interdisciplinary Management and Patient Satisfaction in Delayed Eruption Treatment of Dental Impaction with Surgical Exposure in Children
[bookmark: _TOC_250003]ABSTRACT

Background: Delayed eruption is the failure of the tooth to erupt into the oral cavity at the usual time of development, deviating significantly from the normal influenced by various races, ethnicities, and genders, a pathological condition that is often encountered, this symptom can be feared by parents. They think that the child suffers from a dangerous disease. A significant deviation from the established pattern should prompt the doctor to conduct an investigation to evaluate. Research Objectives: to determine the knowledge of interdesipliner management of delayed eruption treatment of dental impaction with surgical esposure and patient satisfaction with delayed eruption treatment with surgical exposure based on gender, age. Research Method: the research used is accidental sampling using a descriptive design. The samples in this study totaled 35 samples. Research Results: The results showed (100%) Interdisciplinary Management with SOP conformity. The highest percentage by gender was female with 19 percentage respondents (54.28%) and the lowest was male with 16 percentage respondents (45.72%). With the highest satisfaction of delayed eruption treatment patients were categorized as very satisfied with respondents 19 percentage people (54.3%), the lowest category was categorized as satisfied with respondents 16 percentage people (45.7%). With a total of 35 respondents. Conclusion: Delayed eruption in children is the most common pathological condition in the eruption process, a dentist is strongly asked to be able to find a history of systemic conditions, correct clinical examinations, in order to get the right treatment, and the results of diagnosis and carry out the right treatment plan. There is a relationship between the behavior of parents about the oral and dental health of the child.
Keywords : Delayed eruption, Child, Orthodontics, Surgical exposure, Dentist, Parents
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DAFTAR LAMPIRAN


BAB 1 PENDAHULUAN


A. [bookmark: _bookmark8]Latar Belakang

Impaksi gigi atau gigi terpendam adalah merupakan keadaan patologis dimana gigi gagal mencapai posisi fungsional yang normalnya berupa gagal bererupsi ke dalam lengkung rahang, gigi impaksi terhalang oleh tulang alveolar atau terjebak oleh jaringan lunak sehingga tumbuh tidak sesuai di dalam barisan lengkung rahang (Santosh, 2015). Umumnya, impaksi gigi terjadi pada gigi geraham bungsu orang dewasa sudah cukup tinggi mencapai angka 96,56% (Sadeta, 2013). Impaksi gigi membuat seseorang lebih rentan mengalami kerusakan gigi dan penyakit gusi. Impaksi gigi kaninus atau bagian gigi anterior merupakan gigi kedua setelah gigi molar ketiga yang berfrekuensi tinggi untuk mengalami impaksi, persentasenya sekitar 12%-15% dari populasi (Selviana, 2011).
Prevalensi gigi impaksi pada anak merupakan kasus yang sering terjadi terutama untuk gigi anterior rahang atas gigi kaninus, insisivus bahkan premolar permanen dapat terlambat atau gagal erupsi dan menjadi impaksi di dalam alveolus yang tertutup oleh jaringan lunak serta tulang. (Darul Rabil, 2018). Menurut penelitian yang dikembangkan oleh Amaliyana tahun 2014 menunjukan bahwa penderita gigi  impaksi terbanyak pada anak perempuan  yaitu  mencapai  57%  dibandingkan dengan  anak  laki-laki.  Hal  ini  sependapat dengan  penelitian  oleh  Sadeta
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(2013) menunjukan bahwa laki-laki sebanyak 270 (36%) dan  perempuan 491 (64%). Kasus gigi impaksi menurut jenis  kelamin  berpengaruh terhadap pertumbuhan gigi pada perempuan lebih cepat terjadi dibandingkan dengan laki-laki. (Sahetapy, 2015)
Faktor penyebab terjadinya gigi impaksi, yaitu oleh faktor lokal, sistemik, dan genetik (Himawan, 2015). Dapat juga dari kebiasaan tekanan pengunyahan, faktor makanan, bentuk besar gigi dan besar rahang dapat menyebabkan pertumbuhan gigi. Laki-laki untuk fungsi pengunyahan lebih cendrung kuat dibandingkan dengan perempuan. Salah satu penyebab yaitu faktor pemilihan makanan, perempuan lebih memilih makanan yang cenderung lembut dibandingkan dengan laki-laki. (Riwudjeru, 2013)
Impaksi gigi dapat menimbulkan dampak bagi penderita yaitu menimbulkan ketidak nyamanan serta kurangnya rasa percaya diri karena delayed eruption dalam lengkungan rahangnya, dapat juga menimbulkan rasa sakit tak tertahankan, nyeri berdenyut, sariawan, gusi bengkak, memicu sakit sinus, hingga kesulitan mengunyah makanan dan fungsinya, berkepanjangan dapat menimbulkan masalah kesehatan lain. (American Dental  Association,2017)  dan  (Ngurah, 2017).
Upaya impaksi gigi pada anak diawali melakukan pengambilan rontgen panoramik terdapat gambaran gigi impaksi dengan diagnosis kasus impaksi gigi, Penatalaksanaan pasien di awali dengan mouth preparation berupa dental health education, caries risk assessment, penambalan, pencabutan, topical fluor, surgical exposure dan perawatan ortodonti. (Darul, 2018)
7





Perawatan delayed eruption atau terlambat tumbuhnya gigi permanen karena impaksi gigi pada anak selalu menjadi tantangan, sangat penting untuk dapat mengetahui dengan pasti posisi gigi impaksi tersebut dengan melihat rontgen panoramik dan Cone  Beam  Computed Tomography (CBCT), agar dapat menentukan arah  pergerakan  dari  gigi dan teknik, di anggap sebagai alat diagnostik yang mengindikasikan posisi paling akurat dari impaksi gigi, yang di gunakan dalam perawatan ortodonti  dan  surgical  exposure.  (Inne Suherna, 2018)
Berdasarkan Penelitian Erdianto dkk tahun 2019 menyatakan bahwa hasil penelitian gigi impaksi mencapai 54,3 %,. Sejalan dengan penelitian Carolin (2022) bahwa hasil penelitian gigi premolar menduduki peringkat ketiga yaitu sebesar 0,2%-0,3%. Serta penelitian Dr. Himawan Halim tahun 2022 menyatakan bahwa hasil penelitian Gigi Kaninus 0,1%
-0,2%.  Dari  ketiga  penelitian  tersebut  terdapat  perbedaan  dilihat  dari kepuasaan dalam penanganan delayed eruption terhadap gigi impaksi.
Berdasarkan latar belakang tersebut maka peneliti tertarik mengambil judul “Gambaran Penatalaksanaan Interdisipliner dan kepuasan pasien pada Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi  Gigi Dengan  Surgical  Exposure Pada Anak”.
B. [bookmark: _bookmark9]Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang masalah tersebut, maka dapat dirumuskan permasalahan sebagai berikut : “Bagaimana gambaran penatalaksanaan interdisipliner penanganan delayed eruption terhadap impaksi  gigi dengan surgical exposure pada anak ?”.




C. [bookmark: _bookmark10]Tujuan Penelitian

1. [bookmark: _bookmark11]Tujuan Umum

Mengetahui gambaran penatalaksanaan interdisipliner penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak.
2. [bookmark: _bookmark12]Tujuan Khusus

a. Mengetahui penatalaksanaan interdisipliner dan kepuasaan pasien penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak berdasarkan jenis kelamin.
b. Mengetahui penatalaksanaan interdisipliner dan  kepuasaan pasien penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan  surgical  exposure  pada anak  berdasarkan  umur.
D. [bookmark: _bookmark13]Manfaat  Penelitian

1. Manfaat  Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi salah  satu  penelitian yang Bermanfaat dan dapat digunakan sebagai acuan atau dasar penelitian  lain.


2. Manfaat  Praktis

a. Bagi  Sasaran

Penelitian ini dapat memberikan masukan dan manfaat  Bagi ilmu pengetahuan di bidang kesehatan, khususnya kesehatan gigi   dan   mulut   dengan   gambaran   kelainan   gigi   bila   ada




keterlambatan tumbuhnya gigi permanen di  dalam  rongga mulut  atau  susunan  gigi.
b. Bagi  Terapis  Gigi  dan Mulut (TGM)

Dengan kasus ini  dapat  menambah  wawasan  pengetahuan dalam bidang penelitian dan mampu mengaplikasikan keilmuannya sebagai upaya pendidikan kesehatan gigi dan mulut  bagi  masyarakat.
c. Bagi  Institusi  Akademi  Kesehatan  Gigi

Hasil penelitian ini dapat di jadikan referensi bagi mahasiswa Akademi Kesehatan Gigi Puskesad  untuk  penelitian selanjutnya.
E. [bookmark: _bookmark14]Keaslian Penelitian

[bookmark: _bookmark15]Tabel 1. 1 Rangkuman penelitian penelitian terdahulu yang berbeda dengan penelitian ini tetapi mendukung penelitian ini

	No
	Deskripsi Rangkuman Penelitian

	1
	Judul
	Perawatan	impaksi	gigi	kaninus permanen rahang atas pada anak

	
	Variabel Independen
	Pengetahuan tentang delayed erupsi karena impaksi gigi kaninus kanan rahang atas pada anak tentang perawatan ortodonti cekat dengan bedah exposure

	
	Variabel Dependen
	Impaksi gigi kaninus dan malposisi

	
	Metode
	Penelitian kasus,laporan kasus

	
	Hasil
	Hasil perawatan secara sefalometri dan panoramik sudut interinsisal terkoreksi hasil menunjukan berhasil gigitan normal

	
	Perbedaan dengan penelitian ini
	Variabel dan responden yang berbeda dengan penelitian ini serta dengan metode yang berbeda akan yang dapat merubah presentasi dari pengetahuan tentang impaksi gigi pada anak







	Tabel 1.1 Lanjutan

	No	Deskripsi Rangkuman Penelitian

	2
	Judul
	Penatalaksanaan  impaksi  kaninus  kiri atas dengan posisi horisontal pada anak

	
	Variabel Independen
	Rencana perawatan kasus tersebut adalah odontectomy impaksi kaninus kiri atas dan ortodonti cekat

	
	Variabel Dependen
	Impaksi  gigi  kaninus kiri atas dengan posisi horisontal pada anak

	
	Metode
	Penelitian   tata   laksana   kasus,laporan kasus

	
	Hasil
	Gigi impaksi kaninus kiri atas di lakukan surgical exposure dengan ortodonti cekat

	
	Perbedaan   dengan penelitian ini
	Metode,variabel dan responden yang berbeda dengan penelitian ini dan akan merubah presentasi dari delayed eruption terhadap impaksi gigi pada anak

	3
	Judul
	Penanganan delayed eruption karena impaksi gigi insisivus sentralis kiri dengan surgical exposure pada anak

	
	Variabel Independen
	Pengetahuan tentang terlambatnya erupsi gigi karena impaksi gigi pada anak

	
	Variabel Dependen
	Impaksi gigi insisivus sentralis kiri dengan surgical exposure dan ortodonti cekat

	
	Metode
	Penelitian   tata   laksana   kasus,laporan kasus

	
	Hasil
	Hasil penelitian study kasus ini dapat banyak di ketahui oleh orang tua tentang impaksi gigi terhadap anak

	
	Perbedaan   dengan penelitian ini
	Variabel dan responden yang berbeda dengan penelitian ini serta terhadap metode berbeda sehingga akan merubah presentasi dari pengetahuan tentang impaksi  dan  terlambatnya  erupsi  gigi
 	pada anak 	



Penelitian  ini berbeda  dengan penelitian  sebelumnya  yaitu

1. Variabel Independen lokasinya berbeda.

2. Variabel  Dependen  tentang  terlambatnya  erupsi  gigi  permanen  pada gigi yang disebabkan impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak.




3. Perbedaan  responden

4. Waktu penelitian selama 15 hari setiap 3 kali dalam 1 minggu

F. [bookmark: _bookmark16]Ruang Lingkup Penelitian

1. [bookmark: _bookmark17]Ruang Lingkup Waktu

Waktu pelaksanaan penelitian ini pada bulan September - Oktober 2022.
2. [bookmark: _bookmark18]Ruang Lingkup Tempat

Lokasi  penelitian ini di Himawan  Halim  Dental  Clinic Jakarta.

3. [bookmark: _bookmark19]Ruang  Lingkup  Materi

Keadaan delayed eruption terhadap impaksi gigi yang di lakukan dengan surgical exposure dan ortodonti pada anak, dengan subjek penelitian anak yang sedang melakukan perawatan di Himawan Halim Dental Clinic pada tahun 2022 dengan  tindakan  ortodonti oleh dokter gigi spesialis ortodonti dan berkolaborasi bersama dokter gigi spesialis bedah mulut, dengan pengumpulan data berdasarkan jenis kelamin dan umur  serta  kuesioner kepuasan pasien, dengan desain penelitian yang digunakan adalah desain deskriptif.

[bookmark: _bookmark20]BAB II TINJAUAN PUSTAKA


A. [bookmark: _bookmark21]Penyakit  Gigi Dan Mulut

Penyakit gigi dan mulut merupakan salah satu penyakit yang banyak dialami oleh masyarakat (Depkes, 2018).  Penyakit  gigi  dan mulut. Ialah suatu penyakit yang dirasakan penderita yang di tandai dengan ciri-ciri merasa tidak nyaman pada bagian gigi dan mulut. Pengertian penyakit gigi dan mulut mencakup pengertian tentang gigi sehat, gigi karies dan penyakit-penyakit lain yang terjadi di dalam rongga mulut. Kesehatan gigi dan mulut sangat di pengaruhi oleh kebiasaan pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut. (Makarios, 2012) dan (Prasetyowati, 2012)
Melibatkan   beberapa jenis penyakit diantaranya adalah sebagai

berikut :

1. Gangren Radix

[image: ]
[bookmark: _bookmark22]Gambar 2. 1 Gangren Radix (Sumber : Arsad & Muliana,2021)

Gangren radix merupakan adanya jaringan mati berupa akar gigi sehingga dapat menimbulkan berkembangbiaknya suatu bakteri meliputi gigi keropos dan gigi hanya tersisa akar. (Muliana, 2021)
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2. Gigi Hipersensitif

[image: ]
[bookmark: _bookmark23]Gambar 2. 2 Gigi Hipersensitif (Sumber : Pondok Indah Grup)

Gigi hipersensitif merupakan Penyakit yang di timbukan karena permukaan enamel yang menipis, dan terbukanya lapisan dentin yang berada di  bawah  lapisan enamel. (Arifin, 2016)
Gejala  yang dirasakan  terdiri dari :

a. Gigi  terasa  ngilu  pada  saat  makan / minum  yang  manis / asam  atau  panas / dingin
b. Terasa sakit  pada saat  menyikat  gigi

3. Abses  Gusi

[image: ]
[bookmark: _bookmark24]Gambar 2. 3 Abses Gusi (Sumber : Lashkar.in)

Abses gusi merupakan penyakit yang biasa terletak  pada  ujung akar gigi (abses periapikal). Bakteri juga dapat mempengaruhi dengan  timbulnya kantong nanah  pada  gigi. (Makarios, 2012) dan
23







(Prasetiyowati, 2012)

Gejala  yang dirasakan  terdiri dari :

a. Demam

b. Wajah dan pipi menjadi bengkak

c. Pada gigi  terasa nyeri  dan  berdenyut  hingga terasa di tulang leher,  rahang,  bahkan  telinga
d. Sensitif pada suhu panas atau dingin

e. Kemerahan  pada mulut  dan  wajah

4. Gingivitis

[image: ]
[bookmark: _bookmark25]Gambar 2. 4 Gingivitis (Sumber : Devine dental care)

Gingivitis merupakan penyakit yang di tandai dengan pembengkakan pada gusi. Penyakit ini suadah terjadi sekitar  150 ribu peristiwa setiap tahunnya. Ciri-cirinya yaitu pada tepi gingiva terdapat karang gigi sehingga timbul peradangan pada gusi. (Valentine, 2015)
Gejala  yang dirasakan  terdiri dari  :

a. Pembekakan  pada  gusi

b. Gusi  berwarna kemerahan  gelap






c. Pada saat  mengosok  gigi  atau  berkumur  gusi  menjadi mudah  berdarah
d. Bau  mulut

e. Tekstur  gusi  menjadi  halus  sehingga  menjadi  terkesan menjadi  terkesan  lunak
f. Gusi  tidak  merasa sakit

g. Terdapat  karang gigi

5. Pulpitis

[image: ]
[bookmark: _bookmark26]Gambar 2. 5 Pulpitis (Sumber : Emedicine)


Pulpitis merupakan penyakit yang di tandai oleh peradangan pada pulpa gigi yang dapat memicu rasa nyeri. Di dalam pulpa sendiri terdapat syaraf dan pembulu darah sehingga jika tidak segera di tangani bisa menyebabkan komplikasi. (Makarios, 2012) dan (Prasetyowati, 2012)
Gejala  yang timbul seperti :

a. Gigi  tarasa ngilu  pada  saat  makan  /  minum  yang  manis  / asam  atau  panas  /  dingin
b. Rasa	nyeri	tidak	hilang	meskipun	telah	minum	obat penghilang rasa nyeri






c. Terdapat  gigi  berlubang

d. Gigi terasa nyeri terutama pada malam hari



B. [bookmark: _bookmark27]Impaksi Gigi

Impaksi gigi atau delayed tooth eruption  adalah  waktu  erupsi dari gigi yang jauh berbeda dari waktu  normal  untuk  setiap  ras,  suku dan jenis kelamin. Berbagai parameter dapat di gunakan sebagai perbangingan. Impaksi gigi juga dapat di artikan sebagai gigi yang terpendam, merupakan kondisi  gigi  yang terjebak  di dalam gusi bahkan di dalam tulang rahang, Suatu kasus impaksi gigi dapat menyebabkan maloklusi, dan kelainan oklusi akan semakin bertambah dengan bertambahnya usia. Impaksi gigi atau delayed eruption di akibatkan oleh beberapa faktor  lokal,  sistemik  dan  genetik. (Himawan, 2022)
Di  sebabkan  beberapa faktor  lokal  diantaranya  :

1. Gigi  Supernumerary

[image: ]
[bookmark: _bookmark28]Gambar 2. 6 Supernumerary (Sumber : Kids Dental)

Gigi  supernumerary  merupakan	gigi	tambahan	atau	berlebih, sehingga  jumlah  gigi  yang  terbentuk  dalam  rahang  lebih  banyak






dari    jumlah    normal.    Terjadinya    impaksi    gigi    kaninus    dan

supernumery secara bersamaan  jarang terjadi. (Subasioglu, 2015)

2. Tumor Atau  Odontoma

[image: ]
[bookmark: _bookmark29]Gambar 2. 7 Odontoma
(Sumber : Sciencedirect)

Tumor atau odontoma merupakan jenis tumor odontogenik yang paling sering di jumpai dan biasanya tidak di sertai adanya keluhan bagi pederitannya. Odontoma terbentuk karena adanya pertumbuhan abnormal dari epitel - epitel dan sel -sel mesenkim yang membentuk ameoblas dan odontoblas, Tumor jenis ini pada  dasarnya mengandung lapisan email dan dentin, Namun dapat juga mengandung sejumlah komponen sementum dan jaringan  pulpa. (Luh Wayan, 2016)
Odontoma  di  klasifikasikan  ke dalam dua kelompok :

a. Compound Odontoma ialah beberapa struktur yang menyerupai gigi kecil-kecil dan berkelompok. (Luh Wayan, 2016)
b. Complex Odontoma ialah ialah tampak sebagai sebaran masa email dan dentin dengan bentuk anatomi yang tidak menyerupai  gigi.  (Luh Wayan, 2016)







3. Ankylosis Gigi




[image: ]
[bookmark: _bookmark30]Gambar 2. 8 Ankylosis Gigi (Sumber : Goodside)


Ankylosis gigi merupakan keadaan saat sementum pada akar gigi menyatu dengan tulang alveolar di sekitarnya baik sebagian maupun seluruh bagian. (Aprinda, 2021)
4. Hiperplasia  Gingiva

[image: ]
[bookmark: _bookmark31]Gambar 2. 9 Hiperplasia Gingiva
(Sumber : Dictio)

Hiperplasia gingiva merupakan salah satu akibat pemberian beberapa obat-obatan antikonvulsan, imunosupresan, dan calcium channel blockers yang di ketahui dengan baik dapat menimbulkan masalah salah satunya pada erupsi gigi, ciri klinis dan mikroskopik pembesaran yang di sebabkan oleh obat yang berbeda sangat serupa, Pertumbuhan gingiva di mulai sebagai  pembesaran  papilla interdental yang nyeri dan serupa manik-manik, meluas  dari marginal  gingiva  fasial  dan lingual.  Seiring dengan perkembangan






kondisi penyakit, pembesaran marginal  dan  papilla  bersatu kemudian berkembang menjadi  lipatan  jaringan  masif  yang menutupi sebagian mahkota gigi (Arni Irawaty, 2014) dan (Lilies Anggarwati, 2014).
5. Kekurangan  Ruangan

[image: ]
[bookmark: _bookmark32]Gambar 2. 10 Kekurangan Ruangan (Sumber : Jurnal PDGI)

Kekurangan ruangan merupakan gigi berjejal atau bertumpuk salah satu akibat gigi yang tumbuh kekurangan tempat atau runganan sehingga tidak mendapatkan posisi tumbuh dengan baik seperti susunan anatomi gigi yang baik, Begitu juga impaksi gigi dapat terjadi dan tidak dapat tumbuh dengan sempurna dan bisa terjadinya karena terlambatnya erupsi giginya tidak dengan sempurna di karenakan kekurangan ruangan yang tidak cukup bisa terjadi karena rahang gigi kecil akan tetapi memiliki ukuran gigi  yang  besar  itu salah satu yang dapat terjadi di sebabkan oleh faktor genetik (Poureslami dkk, 2015)






C. [bookmark: _bookmark33]Penanganan Impaksi Gigi
1. Ortodonti Cekat

[image: ]
[bookmark: _bookmark34]Gambar 2. 11 Ortodonti Cekat
(Sumber : Dictio community)

Ortodonti merupakan perawatan yang mengunakan alat cekat tetap untuk kasus perawatan terhadap maloklusi seperti gigi jarang, gigi berjejal, Gigi pada maju / tonggos pada  rahang  atas atau sebaliknya rahang bawah yang maju / cameh, Ortodonti juga dapat menjadi penanganan untuk impaksi gigi, terkoreksi menjadi baik sehingga meningkatkan fungsi anatomi gigi dengan  baik, serta estetis wajah, Perawatan ortodonti di lakukan  setelah memalui berbagai analisa seperti analisa model gigi /cetakan / scanner, foto xray atau rontgen gigi di antaranya ialah sefalometri dan  panoramik dan  fotografi (Himawan, 2022)
2.	Surgical  Exposure

[image: ]
[bookmark: _bookmark35]Gambar 2. 12 Surgical Exposure
(Sumber : Silvain Chamberland)






Surgical exposure merupakan tindakan bedah untuk membuka mukosa atau tulang yang menghalangi mahkota gigi permanen yang terlambat erupsi atau tidak erupsi sehingga gigi tersebut dapat erupsi dengan normal dan dapat mencegah maloklusi. Kemudian gigi impaksi tersebut dituntun keposisinya dengan invervensi ortodonti secara  aktif atau tanpa intervensi ortodonti, surgical exposure (bedah pembukaan) paling sering dilakukan pada gigi kaninus atau gigi anterior atas dengan menghilangkan tulang dan jaringan lunak yang menutupinya. (Anggraini dkk, 2015)
D. [bookmark: _TOC_250000]Anak


[bookmark: _bookmark36]Gambar 2. 13 Anak
(Sumber : Jurnal Of Clinical Orthodontics)

Anak menurut Lesmana (2012), secara umum di katakan anak adalah seorang yang di lahirkan dari perkawinan antara seorang perempuan dengan seorang laki-laki meskipun tidak  melakukan pernikahan  tetap  di  katakan  anak (Lesmana, 2012),  menurut  Kosnan






(2005) anak yaitu manusia muda dalam umur, muda dalam jiwa dan perjalanan hidupnya karena mudah terpengaruh dengan keadaa sekitarnya.(Kosnan, 2005)
Ada lima tahap perkembangan yang dialami pada masa anak- anak menurut Hurlock dalam Masganti (2015) (Hurlock, 2015) :
1. Periode prenatal  yaitu  periode konsepsi  sampai  akhir.

2. Periode bayi mulai dari kelahiran sampai minggu ke dua.

3. Akhir minggu  ke dua  masa kelahiran  sampai  akhir  tahun ke dua.

4. Awal  masa kanak-kanak dua sampai enam tahun.

5. Akhir masa kanak-kanak enam, sepuluh atau 13 tahun

Sugiri dalam Gultom (2010) menyatakan bahwa selama di tubuhnya masih berjalan proses pertumbuhan dan perkembangan, anak masih di katakan sebagai anak dan baru menjadi dewasa ketika proses pertumbuhan dan perkembangan itu selesai jadi batas umur anak-anak adalah sama dengan permulaan menjadi dewasa yaitu 18 tahun untuk wanita dan 21 tahun untuk laki-laki. (Gultom, 2010)






E. Penatalaksanaan Interdisipliner

`Penatalaksanaan merupakan tindakan penanganan. Interdisipliner merupakan pendekatan yang digunakan untuk melakukan pemecahan masalah dengan mengunakan dua atau  lebih,  penatalaksanaan  kasus impaksi gigi anterior sentral membutuhkan pendekatan interdisipliner yang melibatkan tindakan bedah dan perawatan ortodonti. Beberapa penelitian dan laporan kasus membuktikan bahwa gigi impaksi anterior sentral maksila dapat erupsi dengan baik pada bidang oklusal yang ideal. Hal ini dipengaruhi oleh tindakan surgical exposure dan perawatan ortodonti (Lidya dkk, 2016). Tujuan penelitian untuk mengamati proses perawatan ortodonti cekat pada kasus delayed eruption terhadap impaksi gigi  setelah  dilakukan  dengan  surgical  exposure  pada anak.
[image: ]
Gambar 2.14 Foto intra oral sebelum perawatan
(Sumber : Bingah)


Berdasarkan pemeriksaan klinis dan radiografis ditentukan urutan rencana perawatan pada kasus delayed eruption terhadap impaksi gigi sebagai  berikut  (Bingah dkk, 2014) dan (Himawan, 2022) :






1. Perawatan ortodonti cekat terdahulu untuk memperoleh ruang yang cukup di antara gigi impaksi atau gigi tetangga yang impaksi  serta mengoreksi malposisi gigi individual.
[image: ]
Gambar 2.15 Periapikal setelah dilakukan pembukaan ruangan
(Sumber : Bingah)

2. Tindakan bedah surgical exposure untuk membuka  dan mengambil odontoma atau jaringan keras maupun jaringan lunak yang menghalangi jalannya gigi impaksi keluar dengan oklusi yang baik dan normal.
[image: ]
Gambar 2.16 Surgical exposure
(Sumber : Himawan)

3. Closed method exposure atau paparan metode tertutup pada gigi yang impaksi  dibantu  dengan  traksi  ringan  ortodonti.







[image: ]
Gambar 2.17 Surgical exposure dan pemasangan botton traksi
(Sumber : Himawan)



4. Setelah itu daerah operasi ditutup dengan periodontal pack, Teknik closed eruption technique dipilih karena beberapa penelitian menunjukan bahwa gigi yang tidak  di tutupi  dengan flap akan mengakibatkan kerusakan jaringan gingival  lebih banyak  dan  kurang estetik.

[image: ]
Gambar 2.18 Keadaan klinis post surgical exposure
(Sumber : Bingah)

5. Pada bulan keempat gigi sudah erupsi dan semakin mendekati oklusal tetapi masih rotasi, kemudian button dipindahkan ke disto-labial gigi impaksi, setelah rotasi berkurang, button dilepas dan  diganti  dengan  bracket.







[image: ]
Gambar 2.19 Sudah erupsi dengan rotasi mesiolabial
(Sumber : Bingah)

6. Pada	bulan	ketigabelas	posisi	gigi	impaksi	sudah	pada lengkungan  yang benar.  Traksi  gigi impaksi sudah selesai.
[image: ]
Gambar 2.20 Perawatan Gigi Impaksi Selesai
(Sumber : Bingah)

Karena pasien masih dalam fase gigi pergantian, Perawatan ortodonti dilanjutkan sampai gigi permanen erupsi semua  (Bingah dkk, 2014) dan (Himawan, 2022).
Tabel 2.1 Prosedur atau Teknis Pelaksanaan Interdisipliner (Ortodonti dan Surgical Exposure) Pada Delayed Eruption

I. PENGERTIAN
Serangkaian kegiatan yang dilakukan dengan penanganan surgical exposure pada impaksi yang dilakukan dengan operasi kecil mulai dari menyiapkan, mendampingi hingga selesai tindakan

II. TUJUAN









2.1 untuk menghilangkan seluruh hambatan baik jaringan lunak
maupun jaringan keras pada jalannya gigi impaksi
2.2 untuk membuka jalannya gigi impaksi

III. PROSEDUR
3.1 Persiapan Alat
3.1.1 alat diagnostic
3.1.2 set alat surgical
3.1.3 set alat ortodonti
3.1.4 Arteri klem
3.1.5 Curet
3.1.6 Rasparatorium
3.1.7 Bur tulang
3.1.8 Bur fissure
3.1.9 Gunting
3.1.10 Benang jahit
3.1.11 APD (sarung tangan, apron, masker, google)
3.1.12 Scaplet
3.1.13 botton
3.1.14 Bone file
3.1.15 Needle holder
3.1.16 Pinset chirugis
3.1.17 Gleas kumur sekali pakai dan polibib towel
3.1.18 Spuit sesuai kebutuhan
3.1.19 Citoject
3.1.20 Tensimeter dan stetoskop
3.1.21 Pehacain
3.1.22 Xylestesin / Septocain
3.1.23 Scandonest non adrenalin
3.1.24 Spongostan
3.1.25 Tupper gigi
3.1.26 Betadine dan adrenalin
3.1.27 Formulir  persetujuan  /  penolakan  tindakan kedokteran
3.1.28 Formulir catatan perawat


3.2 Pelaksanaan
3.2.1 Lakukan identifikasi pasien
3.2.2 Pastikan	persetujuan	tindakan	sudah ditandatangani
3.2.3 beritahu pasien tentang tindakan yang akan dilakukan (oleh dokter spesialis bedah mulut dan ortodonti)
3.2.4 Persilahkan  pasien  duduk  di  kursi  gigi  lalu pasang polibib towel dan anjurkan pasien untuk
 	berkumur. Jaga privasi pasien 	

3.2.5 Pakai masker dan apron lalu cuci tangan dan pakai sarung tangan
3.2.6 Siapkan gambar rontgen panoramik
3.2.7 Periksa tanda – tanda vital (tensi , nadi)
3.2.8 Siapkan alat – alat surgical exposure dan anastesi local
3.2.9 Dekatkan alat dalam jangkauan dokter dan perawat asisten
3.2.10 Dampingi dokter selama tindakan dan bantu dengan melakukan suctioning,setelah itu dokter ortodonti melakukan pemasangan botton traksi di gigi impaksi.
3.2.11 Berikan topper gigi yang telah diberi betadine untuk digigit oleh pasien pada luka yang telah dilakukan surgical exposure  selama satu jam
3.2.12 Awasi kondisi pasien selama dan sesudah tindakan
3.2.13 Beritahu pasien bahwa tindakan sudah selesai,dan berikan inruksi pemeliharaan kesehatan gigi selama pemakaian ortodonti
3.2.14 Rapikan pasien dan alat, bila perlu perawat berikan topper gigi ke pasien sebagai pengganti
3.2.15 Persilahkan pasien kembali ke kursi konsultasi
3.2.16 Rapikan alat, lepas APD dan cuci tangan
3.2.17 Buat dokumentasi tentang tindakan dan respon pasien terhadap tindakan, nama dokter dan tanggal
3.2.18 Masukan dokumentasi yang telah dibuat dalam berkas rekam medis pasien


24







F. Kepuasan Pasien

Kepuasan merupakan memahami kebutuhan dan  keinginan pasien hal penting yang mempengaruhi kepuasan pasien. Pasien yang puas merupakan aset yang sangat berharga karena apabila pasien merasa puas mereka akan terus melakukan pemakaian terhadap jasa pilihannya, tetapi jika pasien merasa tidak puas mereka akan memberitahukan  dua  kali lebih hebat kepada orang lain tentang pengalaman buruknya. Untuk menciptakan kepuasan pasien, pelayanan kesehatan  harus  menciptakan dan mengelola suatu sistem untuk memperoleh pasien yang lebih banyak dan kemampuan untuk  mempertahankan pasiennya  (Akuba, 2013).
Pasien merupakan orang sakit yang dirawat dokter dan tenaga kesehatan lainnya ditempat praktek (Akuba, 2013). Kepuasan pasien merupakan tingkat perasaan yang timbul akibat dari kinerja layanan kesehatan yang diperoleh setelah pasien membandingkan dengan  apa yang diharapkannya (Imran, 2013).
Untuk mengetahui tingkat kepuasan pelanggan diklasifikasikan dalam  beberapa tingkatan, yaitu :
1. Sangat Puas

Sangat puas merupakan ukuran subjektif hasil penilian perasaan pasien yang menggambarkan pelayanan kesehatan sepenuhnya atau  sebagian  besar  sesuai  kebutuhan  atau
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keinginan pasien, seperti sangat bersih (sarana), sangat ramah (hubungan dengan dokter atau perawat), sangat cepat (proses administrasi) dan lainnya  yang  seluruhnya  meggambarkan tingkat kualitas  yang paling tinggi.
2. Agak Puas

Agak puas merupakan ukuran subjektif hasil penilaian perasaan pasien yang menggambarkan pelayanan kesehatan yang tidak sepenuhnya atau sebagian sesuai  kebutuhan  atau  keinginan seperti tidak terlalu bersih (saran), agak kurang cepat (proses administrasi), agak kurang ramah (hubungan dengan dokter atau perawat), dan lainnya yang seluruhnya menggambarkan tingkat kualitas  yang kategori sedang.
3. Tidak Puas

Tidak puas ukuran subjektif hasil penilaian pasien yang rendah, yang menggambarkan pelayanan kesehatan tidak sesuai kebutuhan atau keinginan, tidak bersih (saran), lambat (proses administrasi), tidak ramah (hubungan dengan dokter atau perawat) dan lainnya, yang secara keseluruhan menggambarkan tingkat kualitas yang kategorinya paling rendah. Berpedoman pada skala pengukuran yang dikembangkan Likert yang dikenal dengan skala  Likert,  kepuasan  pasien terhadap






mutu pelayanan kesehatan gigi dan mulut dikategorikan menjadi sangat puas, puas, cukup puas, tidak puas dan sangat tidak puas (Angraini, 2015).
Dalam pengukuran tingkat kepuasan dapat dilakukan dengan membuat kuesioner yang berisi aspek-aspek yang dianggap penting oleh pasien. Tingkat kepuasan pasien tersebut diukur dengan menggunakan skala Likert dengan graduasi penilian kepuasan dengan diberi bobot penilaian sebagai berikut (Angraini, 2015).

	
	1
	Sangat puas diberi bobot = 5

	
	2
	Puas  diberi  bobot = 4

	
	3
	Cukup  puas  diberi  bobot = 3

	
	4
	Tidak puas diberi bobot =2

	




[bookmark: _bookmark37]G. Kerangka Teori
	5
	Sangat  tidak  puas  dibri  bobot =1



Kerangka teori merupakan suatu uraian dan visualisasi tentang hubungaan atau kaitan antara konsep-konsep atau variabel-variabel yang akan di amati atau di ukur melalui penelitian yang akan di lakukan (Notoatmodjo, 2012).






Pengertian “Gambaran penatalaksanaan interdisipliner dan kepuasan pasien pada penanganan  delayed  eruption  terhadap  impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak” gigi impaksi anterior sentral maksila (incisivus, caninus) yang tidak erupsi dapat mengganggu penampilan dan menimbulkan kurangnya rasa percaya diri pada pasien, karena gigi tersebut merupakan salah satu faktor estetika yang penting, gigi sentral maksila merupakan gigi yang paling sering mengalami impaksi  setelah  gigi  graham bungsu. (Lidya, 2016)
Faktor yang menyebabkan gigi tersebut impaksi  di  bagi menjadi dua obstruksi/sumbatan dan trauma, odontoma merupakan salah satu penyebab obstruksi jalannya erupsi gigi anterior sentral  maksila yang paling sering terjadi, odontoma merupakan tumor jinak yang terdiri dari jaringan keras gigi yang mengalami malformasi sintesis ameloblas dan odontoblas. Odontoma ini biasanya asimptomatik  dan baru di temukan setelah adanya keluhan gigi incisivus permanen yang belum erupsi. Penyebab dari odontoma tidak  di  ketahui,  namun beberapa literatur menyebutkan bahwa adanya trauma atau infeksi merupakan salah satu penyebab terbentuk  odontoma. (Hitchin, 2012)
Pemeriksaan objektif terhadap pasien anak di Himawan Halim Dental Clinic terdapat gigi susu yang belum tanggal delayed eruption sehingga menimbulkan kekawatiran yang di rasakan pada orang tuanya dan mempengaruhi rasa ketidak percayaan diri pada anak, pemeriksaan






ekstraoral menunjukkan profil wajah pasien cembung normal dan garis tengah gigi rahang atas bergeser 3 mm, dan garis tengah rahang bawah begeser sebesar 3,2 mm ke kanan terhadap garis tengah  wajah, berdasarkan foto radiografi panoramik terlihat adanya  benih  gigi impaksi yang masih terpendam di dalam tulang alveolar dan terlihat adanya gambaran radiopak pada oklusal benih gigi tersebut, sehingga menyebabkan delayed eruption yang gigi susunya terlambat tanggal serta gigi permanennya tidak kunjung  erupsi  sehingga  menyebabkan terjadinya impaksi (Lidya, 2016).
Berdasarkan pemeriksaan klinis dan radiografis di tertukan urutan  rencana perawatan  pada kasus ini sebagai berikut,
1. perawatan ortodonti cekat  untuk  memperoleh  ruang  yang  cukup di antara gigi yang impaksi untuk erupsinya gigi yang impaksi tersebut  serta mengoreksi  malposisi  gigi  induvidual.
2. Tindakan    bedah    atau    surgical    exposure    untuk    mengambil

odontoma  pada oklusal  gigi  yang impaksi.

3. Closed method exposure atau paparan metode tertutup pada  gigi impaksi  di  bantu dengan traksi ringan ortodonti.
Tahap pertama perawatan yang di lakukan adalah pemasangan alat ortodonti cekat untuk mengoreksi malposisi gigi individual dan memperoleh ruang untuk erupsi gigi impaksi tersebut, setelah beberapa waktu  pemakaian  alat  ortodonti  cekat  di  peroleh  ruang  yang  cukup






untuk erupsi dan di lakukan tindakan bedah untuk mengambil odontoma dan exsposure pada gigi impaksi tersebut, setelah di lakukan closed method exposure di lakukan traksi ortodonti  dengan  gaya  yang ringan dan dilakukan evaluasi serta  penambahan  gaya  tarikan  pada  gigi impaksi tersebut 3 minggu. Enam bulan setelah di lakukan closed method exposure di gigi impaksi gigi tersebut dapat erupsi dengan baik pada dataran oklusal yang ideal, dengan margin dan kontur gigiva buccal  yang baik. (Lidya, 2016)

Umur
Trauma
-Perawatan ortodonti cekat
-Tindakan bedah surgical exposure
Penanganan delayed eruption
terhadap impaksi  gigi
Penanganan Interdisipliner
Jenis Kelamin
Obstruksi/sumbatan
Genetik








	 Odontoma
Pengertian Delayed eruption
terhadap impaksi gigi


Delayed eruption karena impaksi gigi


Anak


Faktor penyebab delayed eruption karena impaksi gigi



-Diagnosa klinis
-Radiografi panoramic
-Pengambilan data pasien








Kepuasan pasien







[bookmark: _bookmark39][bookmark: _bookmark38]Bagan 1. 2 Kerangka Teori (Sumber : Himawan, 2022)

BAB III

KERANGKA KONSEP DAN DEFINISI OPERASIONAL



A. [bookmark: _bookmark40]Kerangka Konsep

Kerangka konsep pada dasarnya merupakan hubungan antara konsep-konsep atau variabel-variabel yang ingin  diamati  melalui penelitian yang akan di lakukan (Sumantri, 2019). Variabel independen merupakan variabel yang mempengaruhi atau yang menjadi sebab perubahannya atau timbulnya variabel dependen. (Sugiyono, 2015) variabel dependen merupakan variabel yang di pengaruhi atau yang akibatnya, karena adanya variabel bebas. (Sugiyono, 2012) Adapun kerangka konsep pada penelitian ini  adalah sebagai berikut
Variabel  Independen	Variabel  DependenPenanganan delayed eruption
dengan
pada anak
surgical
exposure
Kepuasan pasien penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak




Penatalaksanaan Interdisipliner Dan Kepuasan Pasien Pada Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak, berdasarkan
1.Umur
2.Jenis Kelamin






[bookmark: _bookmark41]Bagan 3. 1 Kerangka Konsep
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B. [bookmark: _bookmark42]Definisi Operasional

Definisi operasional adalah mendefinisikan variabel secara operasional berdasarkan karakteristik yang di amati, sehingga memungkinkan penelitian untuk melakukan observasi atau pengukuran secara cermat terhadap suatu objek atau fenomena. (Adi Suwarno, 2021)
[bookmark: _bookmark43]Tabel 3. 2 Definisi Operasional

	No
	Variabel
	Definisi Operasional
	Alat Ukur
	Cara Ukur
	Hasil Ukur
	Skala Ukur

	1
	Pengetahuan penanganan kasus delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak
	Delayed eruption merupakan bentuk penyimpanan erupsi gigi yang di tandai adanya keterlambatan erupsi gigi,salah satu penyebabnya ialah impaksi gigi,dengan penanganan secara bedah dan ortodonti (Himawan,2022)
	Lembar SOP
	Berikan tanda (√) untuk setiap tidakan yang dilakukan dalam penanganan (Yeni,2021)
	Melaksanak an Skor 1 Tidak melaksanak an Skor 0
	Ordinal

	2
	Kepuasan Pasien
	Kepuasan  pasien merupakan tingkat  perasaan yang timbul akibat  dari kinerja layanan kesehatan  yang diperoleh setelah pasien membandingkan dengan  apa
yang diharapkannya (Imran, 2013).
	Lembar kuesioner
	Berikan tanda (√) untuk setiap pertanyaan yang sesuai dengan kepuasan yang di terima dalam pertanyaan (Yeni,2021)
	Sangat puas 80% -100%
Puas 60% -
79,99%
Cukup puas 40% -
59,99%
Tidak puas 20% -
39,99%
Sangat tidak puas 0% -
19,99% (Yeni.2021)
	Ordinal
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	Tabel 3.2 Lanjutan

	No
	Variabel
	Definisi Operasional
	Alat Ukur
	Cara Ukur
	Hasil Ukur
	Skala Ukur

	3
	Jenis Kelamin
	Perbedaan antara laki-laki dan perempuan secara biologis sejak seseorang lahir,biologis dan fungsi biologis
	Lembar kuesioner
	Biologis dan fungsi biologis
	1=Laki-laki 2=Perempuan (Hungu,2016)
	Nominal

	laki-laki dan perempuan tidak dapat di pertukarkan diantara keduanya (Hungu,2016)

	4
	Umur
	Umur adalah jumlah lamanya kehidupan yang di hitung berdasarkan tahun kelahiran sampai dengan ulang tahun terakhir
 	(Hurlock,2015) 	
	Lembar kuesioner
	Observasi
	6, 10 sampai
13 tahun (Hurlock,2015)
	Nominal




[bookmark: _bookmark44]BAB IV METODOLOGI  PENELITIAN


A. [bookmark: _bookmark45]Desain Penelitian

Desain penelitian ini merupakan alat untuk peneliti terhadap mengendalikan atau mengontrol variabel-variabel yang berperan dalam suatu penelitian dan selain itu juga dapat berguna bagi peneliti untuk memperoleh jawaban terhadap penelitian yang di lakukan untuk mengetahui gambaran penatalaksanaan interdisipliner  penanganan delayed eruption terhadap dengan surgical exposure pada anak. Desain penelitian yang di gunakan adalah desain deskriptif. (Hastono & Sabri, 2013 )
Deskriptif merupakan metode penelitian yang di gunakan untuk menggambarkan masalah yang terjadi pada masa sekarang atau yang sedang berlangsung, dengan tujuan untuk mendeskripsikan apa - apa yang terjadi, sebagaimana semestinya pada saat penelitian dilakukan. (Shinta, 2013)


B. [bookmark: _bookmark46]Populasi Dan Sampel Penelitian

1. Populasi Penelitian

Populasi merupakan keseluruhan jumlah  yang  terdiri  atas  objek atau subjek yang mempunyai karakteristik tertentu yang di tetapkan oleh peneliti dan kemudian di tarik atau di ambil kesimpulannya. (Shinta, 2013). Populasi penelitian ini adalah pasien yang datang ke Himawan    Halim    Dental    Clinic    dengan    kasus    penanganan
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penatalaksanaan interdisipliner delayed eruption terhadap Impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak, dan kepuasan pasien post penanganan, periode bulan september-oktober 2022 dengan jumlah rata-rata  perbulan  48 pasien .
2. Sampel Penelitian

Sampel merupakan bagian  dari  populasi  yang  menjadi  objek  yang di teliti yang mewakili seluruh populasi penelitian.(Surahman,dkk, 2016) Sampel penelitian ini menggunakan accidental sampling merupakan metode penentuan sampel dengan mengambil responden yang kebetulan ada atau tersedia di suatu tempat sesuai dengan konteks penelitian (Notoatmodjo, 2018). Terhadap pasien yang melakukan perawatan delayed eruption karena impaksi gigi pada anak dengan kombinasi bedah dan ortodonti dengan tujuan untuk memperbaiki gigi dan hubungannya dengan lengkung rahang, di Himawan  Halim  Dental  Clinic.
a. Kriteria Inklusi

Kriteria inklusi merupakan subjek penelitian yang dapat mewakili sampel penelitian yang memenuhi syarat sebagai sampel. (Notoatmodjo, 2012) Penelitian ini meliputi kriteria inklusi sebagai berikut :
1) Anak  berusia 10 tahun sampai 13 tahun.

2) Sehat berdasarkan anamnesia dan pemeriksaan fisik.
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3) Memiliki diagnosa delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure kombinasi ortodonti.
4) Bersedia menjadi  responden  penelitian  dengan mendatangani informed consent dengan persetujuan orang tua pasien  atau  responden.
b. Kriteria Ekslusi

Kriteria ekslusi merupakan kriteria dimana subjek penelitian tidak dapat mewakili sampel karena tidak memenuhi syarat sebagai sampel penelitian, seperti halnya adanya  hambatan etis, menolak menjadi responden atau sesuatu keadaan yang tidak memungkinkan untuk di lakukan penelitian. (Notoatmodjo, 2012) Kriteria ekslusi dalam penelitian ini sebagai berikut :
1) Berusia dewasa

2) Tidak memiliki diagnosa delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure kombinasi ortodonti.
3) Tidak bersedia menjadi responden.

4) Tidak di ijin kan oleh orang tua untuk menjadi responden.

Adapun   menghitung   besar   sampel   dalam   penelitian   ini   mengunakan perhitungan dengan  rumus  slovin  (Notoatmodjo, 2012).

n = N
1 + N (d)2
n = 48 	
1 + 48 (0,1)2






n = 48
1 + 48 (0,01)
n = 48
1 + 0,5
n = 48
1,5
n = 32 orang
Drop Out 10% = 32 + 3 = 35 orang
Keterangan: n : Jumlah sampel, N : Jumlah Populasi, d : Tingkat Kepuasan 0,1


C. [bookmark: _bookmark47]Lokasi Dan Waktu Penelitian

1. Lokasi Penelitian

Lokasi penelitian merupakan tempat dimana melaksanakan proses studi yang di gunakan untuk memperoleh pemecahan suatu masalah penelitian  berlangsung. (Sujarweni, 2014)
Lokasi penelitian akan di laksanakan di klinik Himawan Halim Dental Clinic yang beralamat di Jl.Sumenep No.7 Menteng Jakarta Pusat.
2. Waktu Penelitian

Waktu Penelitian merupakan waktu yang digunakan untuk penelitian yang di laksanakan sejak tanggal di keluarkannya ijin penelitian dalam kurun waktu. (Sujarweni, 2014) penelitian ini akan di laksanakan  di  bulan  oktober  2022.






D. [bookmark: _bookmark48]Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian merupakan suatu alat yang di gunakan untuk melakukan mengukur fenomena  alam  maupun  sosial  yang  telah di amati. (Sugiono, 2013) Instrumen penelitian di sebut juga  pada dasarnya alat yang di gunakan untuk mengumpulkan data untuk penelitian. (Purwanto, 2018)
Instrumen penelitian yang digunakan untuk pengumpulan data terdiri dari :
1. Lembar SOP Penanganan Interdisipliner delayed eruption terhadap impaksi  gigi  dengan  surgical  exposure  pada anak.
2. Lembar kuesioner kepuasan penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak terdapat 15 pertanyaan dengan hasil penilaian sangap puas 80%-100%, puas 60%-79,99%, cukup puas 40%-59,99%, tidak puas 20%-39,99%, sangat tidak puas 0%-19,99%.
3. Lembar Informed Consent

4. Alat Penelitian

a. Pena

b. Penghapus

c. Buku  catatan

d. Laptop  serta kamera handpone untuk  dokumentasi  penelitian.






E. [bookmark: _bookmark49]Pengumpulan Data

Pengumpulan data merupakan  cara  dilakukan  oleh  peneliti untuk mengumpulkan data. Dengan cara memperoleh pengumpulan informasi  yang di butuhkan dalam tujuan penelitian  (Sugiyono, 2013)
1. Jenis data

Jenis data merupakan metode pengumpulan data di gunakan dalam penelitian ini adalah metode penelitian ini adalah metode penelitian survey dengan menggunakan kuesioner. Kuesioner merupakan teknik pengumpulan data dengan cara memberi seperangkat pertanyaan atau pertanyaan tertulis terhadap responden untuk menjawab pertanyaannya, pengisian kuesioiner ini berdasarkan atas pengalaman penanganan dan persepsi pihak yang bersangkutan sesuai dengan penelitian yang di butuhkan.
a. Data Primer

Data Primer merupakan data yang sudah di perolehkan dari responden. (Sugiyono, 2018) Sumber data primer pada penelitian ini adalah data yang di peroleh berupa media yang telah di dapat dari responden serta wawacara dengan gambaran - gambaran berterkaitan terhadap penelitian yang ingin di lakukan.
b. Data Sekunder

Data sekunder merupakan sumber data yang mengandung informasi tambahan  agar  melengkapi  data  primer.Sumber  data  di  dapatkan






berasal	referensi, jurnal  kedokteran  gigi, dari orang tua responden, dokter gigi spesialis ortodonti dan bedah mulut.


2. Cara Pengumpulan Data

a. Tahap Persiapan

1) Persiapan surat izin dari Akademi Kesehatan Gigi Puskesad untuk penelitian
2) Persiapan kuesioner dan alat tulis penelitian

3) Persiapan informed consent

4) Persiapan memberi penjelasan kepada responden

5) Memilih pasien yang bersedia menjadi responden

6) Membagikan lembar kuesioner kepada responden

b. Tahap Pelaksanaan

1) Peneliti melakukan pendekatan kepada responden

2) Peneliti   menjelaskan   maksud   dan   tujuan   penelitian   ini   kepada responden
3) Peneliti  melakukan evaluasi dari kuesioner

c. Tahap Akhir

1) Pengumpulan hasil kuesioner

2) Pengolahan  hasil  data  kuesioner  mengunakan  skala  likert  rumus interval
3) Penyusunan laporan hasil penelitian






F. [bookmark: _bookmark50]Pengolahan Data

Pengelolahan data merupakan penjelasan prosedur pengolahan dan analisa data sesuai dengan pendekatan yang telah di lakukan. (Arifin, 2017). Tahap pengelolaan data ini, data yang telah di kumpulkan selanjutnya diolah menjadi  beberapa tahap,  yaitu :
1. Editing (Memeriksa)

Proses editing di  lakukan  dengan  memeriksa  kuesioner  yang  telah di isi dengan tujuan agar data yang masuk dapat di  olah  secara benar sehingga pengolahan data memberikan hasil yang menggambarkan masalah yang telah di teliti, kemudian data di kelompokkan  dengan  menggunakan  aspek pengukur . (Adi, 2021)
2. Coding (Pengkodean)

Proses coding di lakukan dengan memberikan tanda kode pada data yang telah terkumpul hal ini di maksudkan  untuk  mempermudah pada saat melakukan tabulasi data sehingga mempermudah dalam pengolahan  data. (Adi, 2021)
3. Transfering (Mentransfer)

Data yang berupa kode pada kuesioner di pindahkan  ke  dalam suatu media yang mudah di tangani atau di olah. Pengolahan data secara manual atau mekanis, data yang telah di berikan kode di pindahkan ke push card  atau media masukan lainnya. (Adi, 2021)






4. Tabulating (Tabulasi)

Pekerjaan tabulasi data di lakukan, jika semua masalah editing dan coding sudah selesai. Artinya tidak ada lagi permasahan yang timbul dalam editing dan coding. Sehingga data tinggal  di  buat  dalam tabel  distribusi  frekuensi. (Adi, 2021)
5.  Cleaning (Pengolahan data)

Semua data yang di masukan melakukan pengecekan kembali untuk melihat kemungkinan adanya kesalahan kode atau ketidak lengkapannya. (Notoadmojo, 2018)


G. [bookmark: _bookmark51]Analisa Data

Analisa data adalah upaya atau cara untuk mengolah data menjadi informasi sehingga karakteristik data tersebut  bisa  di  pahami dan bermanfaat untuk solusi permasalahan. Tujuan metode analisis data adalah untuk mengintepresikan dan menarik kesimpulan  dari  sejumlah data yang terkumpul (Sugiyono, 2018). Analisa data yang digunakan menggunakan tabel ditribusi frekuensi







H. Jadwal Penelitian


[bookmark: _bookmark52]Tabel 4. 1 Jadwal Penelitian


	No
	Jenis Kegiatan
	2022

	
	
	Agus
	Sept
	Okt
	Nov
	Des

	1.
	Persiapan Proposal

	
	a.Persiapan Judul
	
	
	
	
	

	
	b.Persiapan Teori
	
	
	
	
	

	
	c.Pengajuan Judul
	
	
	
	
	

	
	d.Penerimaan Judul
	
	
	
	
	

	2.
	Usulan Penelitian

	
	a.Penulisan Proposal
	
	
	
	
	

	
	b.Persiapan Teori
	
	
	
	
	

	
	c.Sidang Proposal
	
	
	
	
	

	
	d.Revisi
	
	
	
	
	

	3.
	Pengumpulan Data
	
	
	
	
	

	4.
	Pengolahan Data
	
	
	
	
	

	5.
	Penyusunan KTI
	
	
	
	
	

	
	a.Bimbingan KTI
	
	
	
	
	

	
	b.Sidang KTI
	
	
	
	
	

	
	c.Revisi KTI
	
	
	
	
	

	
	d.Pengumpulan KTI
	
	
	
	
	



BAB V

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

A. Profil Himawan Halim Dental Clinic

Klinik gigi Himawan Halim Dental clinic merupakan klinik utama Ortodonti, klinik gigi yang menangani pasien dengan masalah pertumbuhan, perkembangan, variasi wajah, rahang dan gigi abnormalitas dari hubungan gigi dan wajah serta perawatan perbaikannya, Secara garis besar ada dua macam alat ortodonti yang sering di sebut dengan bracket atau behel, yaitu alat ortodonti lepasan dan cekat. Selain beda cara pemakaiannya, kedua alat ini juga memiliki fungsi yang berbeda. Pada umumnya alat ortodonti di gunakan pada anak-anak dengan kasus yang mudah, sedangkan alat ortodonti cekat digunakan untuk pasien dewasa atau anak-anak dengan kasus lebih sulit atau kompleks (Indriati, 2010)
Selain memberikan hasil perawatan Himawan Halim Dental Clinic juga memberikan kenyamanan keamanan dalam setiap perawatan serta penanganannya, keramahan serta privasi bagi pasiennya. Himawan Halim Dental   Clinic   terletak   di   tempat   yang   strategis,   mudah   dijangkau.
[image: ]

Gambar 5.1 Himawan Halim Dental Clinic
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B. Hasil Penelitian

Penelitian ini mengenai gambaran penatalaksanaan interdisispliner dan kepuasan pasien pada penanganan delayed eruption terhadap impaksi gigi dengan surgical exposure pada anak. Penelitian ini dilakukan pada bulan November 2022 dengan mengunakan metode accidental sampling sebanyak 35 responden anak. Penelitian ini di Himawan Halim Dental Clinic Menteng Jakarta Pusat.
Variabel yang diteliti adalah berdasarkan pengetahuan interdisipliner penalaksanaan delayed eruption terhadap impaksi dengan surgical exposure, kepuasaan pasien pada penanganan delayed eruption dengan surgical exposure, usia, dan jenis kelamin. Data yang diperoleh kemudian diolah serta dilakukan analisis secara deskriptif. Berdasarkan hasil penelitian di dapat data sebagai berikut :

Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption dengan Surgical Exposure kesesuaian SOP.

	Pengetahuan
	Jumlah (n)
	Persentase (%)

	Penatalaksanaan kesesuaian SOP
	35
	100 %

	Total
	35
	100 %



Tabel 5.1 menunjukan bahwa tenaga kesehatan di Himawan Halim Dental Clinic telah melakukan dengan baik dan tindakan penanganan kesesuaian SOP  (Standard Operating  Procedure) dan  kebutuhan penanganan sesuai
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dengan kasus penanggana delayed eruption dengan surgical exposure, sebanyak 35 responden dengan 100% persentase. Peranan penerapan SOP (Standard Operating Procedure) yang baik sangat utama (M. Soediro, 2021)

Diagram 5.1   Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penatalaksanaan Penanganan Kesuaian SOP






SOP


100%


Diagram 5.1 menunjukan bahwa tenaga medis Himawan Halim Dental Clinic melakukan pelayanan penanganan delayed eruption dengan surgical exposure. Sesuai dengan SOP yang telah di terapkan. dengan subjek 35 responden persentasi 100%.

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin.

	Jenis Kelamin
	Jumlah (n)
	Persentase (%)

	Laki-laki
	16
	45,72 %

	Perempuan
	19
	54,28 %

	Jumlah
	35
	100 %




Tabel  5.2  menunjukan  bahwa  subjek  dengan  penelitian  jenis  kelamin terbanyak adalah perempuan yaitu sebanyak 19 responden dengan persentase






54,28%, dibandingkan dengan laki-laki yaitu sebanyak 16 responden dengan persentase 45,72% dari jumlah keseluruhan responden subjek penelitian.
Diagram   5.2   Distribusi   Frekuensi   Responden   Berdasarkan   Jenis Kelamin
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Diagram 5.2 menunjukan bahwa subjek penelitian dengan jenis kelamin terbanyak adalah perempuan yaitu sebanyak 19 responden dengan persentase 54,28%, dibandingkan dengan laki-laki yaitu sebanyak 16 responden dengan persentase 45,72% dari jumlah keseluruhan responden subjek penelitian.
Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur.

	Umur (Tahun)
	Jumlah (n)
	Persentase %

	8
	2
	5,72 %

	9
	4
	11,43 %

	10
	8
	22,85 %

	11
	6
	17,14 %

	12
	6
	17,14 %

	13
	9
	25,72 %

	Jumlah
	35
	100%








Tabel 5.3 menunjukan bahwa subjek penelitian yang paling banyak yaitu pada anak kelompok umur 13 tahun sebanyak 9 responden dengan persentase (25,72%). Sedangkan subjek penelitian yang paling sedikit yaitu pada anak kelompok umur 8 tahun sebanyak 2 responden dengan persentase (5,72 %). Diagram 5.3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur5,72%
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Diagram 5.3 diketahui bahwa subjek penelitian yang paling banyak yaitu pada anak umur 13 tahun dengan persentase 25,71% dan yang paling sedikit yaitu pada anak umur 8 tahun dengan persentase 5,71%.
Tabel 5.4 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kepuasan Pasien Penanggana Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure.

	Kepuasan Pasien
	Jumlah (n)
	Persentase (%)

	Sangat Puas
	19
	54,3 %

	Puas
	16
	45,7 %

	Tidak Puas
	0
	0

	Jumlah
	35
	100 %




Tabel 5.4 menunjukan bahwa sebagian besar responden   memiliki tingkat kepuasan sangat puas dengan jumlah 19 responden dengan persentase 54,3%,






dan responden lainnya 16 memiliki tingkat kepuasan puas dengan persentase 45,7%.
Diagram 5.4 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kepuasan Pasien penanggana delayed eruption dengan surgical exposure.`
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Diagram 5.4 menunjukan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat kepuasan sangat puas dengan jumlah 19 responden dengan presentase 54,3%, dan responden lainnya 16 memiliki tingkat kepuasan puas dengan presentase 45,7%.
Tabel 5.5 Tabulasi Silang Antara Jenis Kelamin Dengan Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure Kesesuaian SOP.

	Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan kesesuaian SOP

	Jenis Kelamin
	Baik
 	
	Sedang
	Buruk
	Total

	
	n	%
	n	%
	n	%
	n	%

	Laki-laki
	16	100 %
	0	0
	0	0
	16	100 %

	Perempuan
	19	100 %
	0	0
	0	0
	19	100 %




Tabel	5.5	tabulasi	silang	jenis	kelamin	dengan	penatalaksanaan interdisipliner  penanganan  delayed  eruption  dengan  surgical  exposure






kesesuaian SOP, menunjukan hasil kategori perempuan lebih besar 19 responden dengan kriteria baik sebanyak persentase 100% , dan kategori laki-laki memiliki sebanyak 16 responden dengan kriteria baik sebanyak persentase 100%. dengan total keseluruhan responden 35 orang.
Tabel 5.6 Tabulasi Silang Antara Umur Anak dengan Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure Kesesuaian SOP.

	Penatalaksaan Interdisipliner Penanganan Kesesuaian SOP

	Umur (Tahun)
	Baik
 	
	Sedang
	Buruk
	Total

	
	n	%
	n	%
	n	%
	n	%

	8
	2	100 %
	0	0 %
	0	0 %
	2	100 %

	9
	4	100 %
	0	0 %
	0	0 %
	4	100 %

	10
	8	100 %
	0	0 %
	0	0 %
	8	100 %

	11
	6	100 %
	0	0 %
	0	0 %
	6	100 %

	12
	6	100 %
	0	0 %
	0	0 %
	6	100 %

	13
	9	100 %
	0	0 %
	0	0 %
	9	100 %




Tabel 5.6 tabulasi silang antara umur anak dengan penatalaksanaan interdisipliner penanganan delayed eruption dengan surgical exposure kesesuaian SOP. Dengan kriteria umur 8 tahun sebanyak 2 responden hasil menunjukan baik dengan persentase 100%, untuk kriteria 9 tahun sebanyak 4 responden hasil baik dengan persentase 100%, untuk kriteria 10 tahun sebanyak 8 responden hasil baik dengan persentase 100%, untuk kreteria 11 tahun sebanyak 6 responden hasil menunjukan baik dengan persentase 100%, untuk kriteria 12 tahun sebanyak 6 response hasil menunjukan baik dengan presentase 100%, untuk kriteria umur 13 tahun sebanyak 9 responden hasil menunjukan baik dengan presentase 100%. Dengan total keseluruhan 35 orang responden.








Tabel 5.7 Tabulasi Silang Antara Jenis Kelamin Dengan Tingkat Kepuasan Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure.

	Tingkat Kepuasan Penanganan

	Jenis Kelamin
	Sangat Puas
	Puas	Cukup Puas
	Tidak Puas  Sangat Tidak Puas
	Total

	
	n	%
	n	%	n	%
	n	%	n	%
	n	%

	Laki-laki
	9	56,25%
	7  43,75%	0	0%
	0	0%	0	0%
	16	100%

	Perempuan
	10  53,64%
	9  46,36%	0	0%
	0	0%	0	0%
	19	100%




Tabel 5.7 Tabulasi silang mununjukan bahwa responden kriteria laki-laki dengan jumlah 16 responden, dengan kategori sangat puas sebanyak 9 orang (56,25%) dan kategori puas 7 orang (43,75%). Sedangkan kriteria jenis kelamin perempuan berjumlah 19 responden, dengan kategori sangat puas
10 orang (53,64%) dan kategori puas 9 orang (46,36%). dengan total keseluruhan responden berjumlah 35 orang.
Tabel  5.8  Tabulasi  Silang  Antara  Umur  Dengan  Tingkat  Kepuasan Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure.

	Tingkat kepuasan penanganan

	Umur
(Tahun)
	Sangat Puas
 	
	Puas	Cukup puas
	Tidak Puas   Sangat Tidak Puas
	Total

	
	n	%
	n	%	n	%
	n	%	n	%
	n	%

	8
	1	50%
	1	50%	0	0%
	0	0%	0	0%
	2	100%

	9
	3	75%
	1	25%	0	0%
	0	0%	0	0%
	4	100%

	10
	6	62,5%
	2	37,5%	0	0%
	0	0%	0	0%
	8	100%

	11
	2	33,33%
	4	66,67%  0	0%
	0	0%	0	0%
	6	100%

	12
	3	50%
	3	50%	0	0%
	0	0%	0	0%
	6	100%

	13
	5	55,56%
	4	44,44%  0	0%
	0	0%	0	0%
	9	100%








Tabulasi silang tabel 5.8 menunjukan bahwa tingkat kepuasan penanganan delayed eruption dengan surgical exposure dengan kriteria umur 8 tahun sebanyak 2 responden, dengan kepuasan sangat puas sebanyak 1 orang (50%), dan puas sebanyak 1 orang (50%). Untuk kriteria umur 9 tahun sebanyak 4 responden dengan kepuasan sangat puas sebanyak 3 orang (75%), dan puas sebanyak 1 orang (25%). Untuk kriteria umur 10 tahun sebanyak 8 responden, dengan kepuasan sangat puas sebanyak 5 orang (62,5%),  dan  kepuasan  penanganan  puas  ada  3  orang  (37,5%).  Untuk kriteria umur 11 tahun sebanyak 6 responden dengan kepuasan sangat puas sebanyak 2 orang (33,33%), dan kepuasan penanganan puas ada 4 orang (66,67%). Untuk kriteria umur 12 tahun sebanyak 6 responden dengan kepuasan penanganan sangat puas sebanyak 3 orang (50%), dan kepuasan puas dalam penanganan sebanyak 3 orang (50%). Untuk kriteria umur 13 tahun sebanyak 9 responden dengan kepuasan penanganan sangat puas sebanyak 5 orang (55,56%), dan kepuasan penanganan puas sebanyak 4 orang (44,44%).
C. Pembahasan

Pembahasan hasil penelitian ini digunakan untuk mengemukakan analisis dan ulasan untuk agar mendapatkan kesimpulan guna memenuhi tujuan penelitian (Ahmad Andi, 2020).
Berdasarkan hasil penelitian Gambaran Penatalaksanaan Interdisipliner Dan Kepuasaan Pasien Pada Penanganan  Delayed Eruption






Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak di Himawan Halim Dental Clinic Menteng Jakarta Pusat pada Oktober-November 2022 dengan jumlah responden 35 orang dan dari data rekam medis pasien dari tanggal 15 Oktober 2022 sampai 15 November 2022 di dapatkan sejumlah 35 pasien yang melakukan surgical exposure. Dari hasil lembar SOP (Standard Operating Procedure) dan kuesioner tingkat kepuasan penanganan di dapatkannya pengetahuan dilakukan semua dalam SOP 35 responden (100%), sedangkan dalam kepuasan penanganan delayed eruption terhadap impaksi dengan surgical exposure penanganan sangat puas sebanyak 19 orang responden dengan persentase (54,3%), sedangkan dalam penanganan puas sebanyak 16 orang responden dengan persentase (45,7%).
1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pengetahuan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure Keseesuaian SOP.

Tenaga kesehatan di Himawan Halim Dental Clinic telah melakukan dengan baik dan tindakan penanganan sesuai SOP (Standard Operating Procedure) sejalan dengan penelitian Seragih (2018) dan sesuai dengan kebutuhan penanganan, kasus penanggana delayed eruption dengan surgical exposure, sebanyak 35 responden dengan 100% persentase. Peranan penerapan SOP (Standard Operating Procedure) yang baik sangat diutama oleh tempat pelayanan masyarakat (M. Soediro, 2021)






2. Berdasarkan Jenis Kelamin.

Bahwa subjek dengan penelitian jenis kelamin terbanyak adalah perempuan yaitu sebanyak 19 responden dengan persentase 54,28%, dibandingkan dengan laki-laki yaitu sebanyak 16 responden dengan persentase 45,72% dari jumlah keseluruhan responden subjek penelitian. Sejalan dengan penelitian yang di lakukan oleh Darul, R (2018) menyatakan bahwa responden terbanyak adalah berjenis kelamin perempuan. Perempuan lebih memperhatikan kebersihan, kesehatan gigi dan mulut. Kasus gigi impaksi menurut jenis kelamin berpengaruh terhadap pertumbuhan gigi pada perempuan lebih cepat dibandingkan dengan laki-laki. (Sahetapy, 2015)
3. Berdasarkan Umur.

Berdasarkan Tabel 5.3 diketahuai bahwa subjek penelitian yang paling banyak yaitu pada anak kelompok umur 13 tahun sebanyak 9 responden dengan presentase (25,72%). Sedangkan subjek penelitian yang paling sedikit yaitu pada anak kelompok umur 8 tahun sebanyak 2 responden dengan presentase (5,72 %). Sugiri dalam Gultom (2010) menyatakan bahwa selama di tubuhnya masih berjalan proses pertumbuhan dan perkembangan. Umur 13 tahun masih di katakan sebagai anak dan baru menjadi dewasa ketika proses pertumbuhan dan perkembangan itu selesai mejadi dewasa yaitu 18 tahun untuk wanita dan 21 tahun untuk laki-laki. (Gultom, 2010)






4. Kepuasan Pasien Penanganan Delayed Eruption dengan Surgical Exposure.

Sebagian besar responden memiliki tingkat kepuasan sangat puas dengan jumlah 19 responden dengan persentase 54,3%, dan responden lainnya 16 memiliki tingkat kepuasan puas dengan presentase 45,7%. Dalam pengukuran tingkat kepuasan dapat di lakukan dengan mengisi kuesioner yang berisi aspek-aspek yang di anggap penting oleh responden. Tingkat kepuasan tersebut di ukur dengan menggunakan skala likert dengan penilaian kepuasan dengan diberi bobot penilaian. (Angraini, 2015)
5. Tabulasi Silang Antara Jenis Kelamin Dengan Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure Kesesuaian SOP.

Tabulasi silang jenis kelamin dengan pengetahuan penanganan delayed eruption dengan surgical exposure sesuai SOP, menunjukan hasil kategori perempuan lebih besar 19 responsen dengan kriteria baik sebanyak persentase 100% , dan kategori laki-laki memiliki sebanyak 16 responsen dengan kriteria baik sebanyak persentase 100%. Dengan total keseluruhan responden 35 orang. Hal ini kemungkinan disebabkan dari kebiasaan tekanan pengunyahan, factor makanan, bentuk besar gigi dan besar rahang dapat menyebabkan pertumbuhan gigi. Laki-laki untuk pengunyahannya lebih cendrung kuat dibandingkan dengan perempuan, menyebabkan berjenis kelamin perempuan lebih banyak respondennya. (Riwudjeru, 2013)






6. Tabulasi Silang Antara Umur Dengan Pengetahuan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure Kesesuaian SOP.

Tabulasi silang antara umur anak dengan pengetahuan penanganan delayed eruption dengan surgical exposure sesuai SOP. Dengan kriteria umur 8 tahun sebanyak responden 2 orang hasil menunjukan baik dengan persentase 100%, untuk kriteria 9 tahun sebanyak 4 orang responden hasil baik dengan persentase 100%, untuk kriteria 10 tahun sebanyak 8 orang responden hasil baik dengan persentase 100%, untuk kreteria 11 tahun sebanyak 6 orang responden hasil menunjukan baik dengan persentase 100%, untuk kriteria 12 tahun sebanyak 6 orang responden hasil menunjukan baik dengan persentase 100%, untuk kriteria umur 13 tahun sebanyak 9 orang responden hasil menunjukan baik dengan persentase 100%. Dengan total keseluruhan 35 orang responden. Peranan penerapan SOP (Standard Operating Procedure) yang baik sangat utama (M. Soediro, 2021)
7. Tabulasi silang antara jenis kelamin dengan tingkat kepuasan penanganan delayed eruption dengan surgical exposure.

Tabulasi silang mununjukan bahwa responden kriteria laki-laki dengan jumlah 16 responden, dengan kategori sangat puas sebanyak 9 orang (56,25%) dan kategori puas 7 orang (43,75%). Sedangkan kriteria jenis kelamin perempuan berjumlah 19 responden, dengan kategori sangat puas 10 orang (53,64%) dan kategori puas 9 orang (46,36%). Dengan total keseluruhan responden berjumlah 35 orang. Dengan pengukuran tingkat






kepuasan dapat di lakukan dengan mengisi kuesioner yang berisi aspek- aspek yang di anggap penting oleh responden. Tingkat kepuasan tersebut di ukur dengan menggunakan skala likert akan terlihat dengan penilaian kepuasan dengan diberi bobot penilaian. (Anggraini, 2015)
8. Tabulasi	Silang	Antara	Umur	Dengan	Tingkat	Kepuasan Penanganan Delayed Eruption Dengan Surgical Exposure.

Menunjukan bahwa tingkat kepuasan penanganan delayed eruption dengan surgical exposure dengan kriteria umur 8 tahun sebanyak 2 responden, dengan kepuasan sangat puas sebanyak 1 orang (50%), dan puas sebanyak 1 orang (50%). Untuk kriteria umur 9 tahun sebanyak 4 responden dengan kepuasan sangat puas sebanyak 3 orang (75%), dan puas sebanyak 1 orang (25%). Untuk kriteria umur 10 tahun sebanyak 8 responden, dengan kepuasan sangat puas sebanyak 5 orang (62,5%), dan kepuasan penanganan puas ada 3 orang (37,5%). Untuk kriteria umur 11 tahun sebanyak 6 responden dengan kepuasan sangat puas sebanyak 2 orang (33,33%), dan kepuasan penanganan puas ada 4 orang (66,67%). Untuk kriteria umur 12 tahun sebanyak 6 responden dengan kepuasan penanganan sangat puas sebanyak 3 orang (50%), dan kepuasan puas dalam penanganan sebanyak 3 orang (50%). Untuk kriteria umur 13 tahun sebanyak 9 responden dengan kepuasan penanganan sangat puas sebanyak 5 orang (55,56%), dan kepuasan penanganan puas sebanyak 4 orang (44,44%). Tingkat kepuasan responden diukur dengan mengunakan skala






likert dan akan terlihat hasilnya dengan penjumlahan hasil. (Anggraini, 2015)
Faktor-faktor yang dianggap turut mempengaruhi tingkat pengetahuan dan kepuasan penanganan responden tersebut antara lain adalah tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dari peran kedua orang tua,dari tingkat pendidikan kedua orang tua, informasi dari media massa, social budaya dan ekonomi, lingkungan, pengalaman dan usia orang tua responden (Notoadmodjo, 2018). Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting untuk terbentuknya tindakan seseorang. Pengetahuan responden mendasari terbentuknya perilaku yang mendukung kebersihan gigi dan mulutnya.

BAB VI PENUTUP
A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan Gambaran Penatalaksanaan Interdisipliner Dan Kepuasan Pasien Pada Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak. di Himawan Halim Dental Clinic, Menteng Jakarta Pusat, dapat disimpulkan bahwa :
1. Pengetahuan Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak. Berdasarkan jenis kelamin didapatkannya responden terbanyak pada berjenis kelamin perempuan sebanyak 19 orang responden dengan presentase (54,28%).
2. Pengetahuan Penatalaksanaan Interdisipliner Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak. Berdasarkan umur didapatkannya pada responden terbanyak pada anak umur 13 tahun sebanyak 9 responden dengan persentase (25,72%).
3. Kepuasan Penanganan pada pasien delayed eruption dengan surgical exposure berdasarkan jenis kelamin dengan kriteria paling tinggi merupakan perempuan berjumlah 19 responden, dengan kategori sangat puas 10 orang dengan presentase (53,64%). Kategori puas sebanyak 9 orang dengan pesentase (46,36%)
4. Kepuasan Penanganan pada pasien delayed eruption dengan surgical exposure berdasarkan umur untuk kriteria umur 13 tahun sebanyak 9 responden dengan kepuasan penanganan sangat puas sebanyak 5 orang (55,56%), dan kepuasan penanganan puas sebanyak 4 orang (44,44%). .
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B. Saran

Berdasarkan kesimpulan dari hasil penelitian Gambaran Penatalaksanaan Interdisipliner Dan Kepuasan Pasien Pada Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak. di Himawan Halim Dental Clinic, Menteng Jakarta Pusat. Hal-hal yang perlu diperhatikan sebagai berikut :

1. Bagi Responden

Hasil dari penelitian ini dapat memberikan wawasan dan pengetahuan tentang delayed eruption dan penanganan tindak lanjut serta pencegahannya.

2. Bagi  Orang Tua

Hasil dari penelitian ini diharapkan bagi para orang tua lebih mengupdate ilmu tentang kesehatan gigi dan mulut anak dan pedulinya kesehatan gigi anak, serta dapat memilih dokter gigi yang dapat mampu mendiagnosis permasalahan penyakit dengan tepat, saat ini kita bisa dengan mudah mendapatkan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dari media sosial.

3. Bagi Peneliti

Hasil penelitian bisa sebagai pedoman untuk menambah ilmu dan wawasan tentang kesehatan gigi dan mulut khususnya mengenai Gambaran Penatalaksanaan Interdisipliner Dan Kepuasan Pasien Pada Penanganan
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Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak, serta sebagai pedoman untuk mensosialisasikan pada masyarakat luas.
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LAMPIRAN 1

INFORMED CONSENT


Saya yang bertandatangan di bawah ini Nama	:
Umur	:

No. Tlp/Hp     :

Menyatakan bersedia secara sukarela tanpa paksaan menjadi responden, setelah mendapatkan penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang akan di lakukan oleh Meilita Nuraini dengan judul “Gambaran Penatalaksanaan Interdisipliner Dan Kepuasan Pasien Pada Penanganan Delayed Eruption Terhadap Impaksi Gigi Dengan Surgical Exposure Pada Anak” di Himawan Halim Dental Clinic Menteng Jakarta.
Jakarta	20....



Saksi	Yang memberi persetujuan





(.................................)	(..................................)

Mengetahui Pelaksana Penelitian




Meilita Nuraini
70







LAMPIRAN 2

PERSETUJUAN UNTUK PENGGUNAAN REKAM



Dengan ini saya memberikan izin untuk mengunakan catatan ortodonti saya/anak/saya yang dibuat dalam proses pemeriksaan, perawatan, dan retensi, untuk keperluan pemeriksaan klinis oleh Meilita Nuraini, penelitian, pendidikan, atau publikasi di jurnal profesional, dan presentasi ilmiah
Nama Pasien	:

Umur	:

Jenis Kelamin	:

Hubungan dengan Pasien       :
Jakarta	20....



Saksi	Yang memberi persetujuan





(.................................)	(..................................)

Mengetahui Pelaksana Penelitian




Meilita Nuraini
79







LAMPIRAN 3

OTORISASI PASIEN UNTUK PENGUKAPAN KHUSUS INFORMASI KESEHATAN YANG DI LINDUNGI

Nama Pasien	:
Umur	:
Jenis Kelamin	:
Hubungan dengan Pasien       :

Saya yang bertanda tangan di bawah ini memberi kuasa

-Untuk mengungkapkan informasi kesehatan tertentu yang di lindungi tentang saya kepada Akademi Kesehatan Gigi Puskesad, untuk tujuan membantu Peneliti (salah satu karyawan,agen) dalam proses penelitian.

-Peneliti dengan ini berwenang untuk mengungkapkan informasi kesehatan yang dilindungi berikut nama saya,tanngal lahir,tanggal layanan,catatan perawatan yang mencakup teknik perawatan, riwayat medis, dan gigi, sinar x yang tidak diubah yang digunakan untuk diagnosis, dan gambar gigi dan wajah penuh.

-Saya memahami bahwa menendatangani otorisasi ini bersifat sukarela dan saya telah membaca serta memahami persyaratan otoritasi ini, dan saya menyetujui persyaratan tersebut.

-Saya mengerti bahwa saya dapat mencabut otorirasi ini setiap saat dengan menyampaikan pencabutan tertulis kepada penyedia.jika saya mencabut otorisasi ini,hal itu tidak berpengaruh pada tindakan ini
Jakarta	20....

Saksi	Yang memberi persetujuan





(.................................)	(..................................)

Mengetahui Pelaksana Penelitian



Meilita Nuraini






LAMPIRAN 4

STANDARD OPERATING PROCEDURE MENDAMPINGI DOKTER SAAT KONSULTASI
I. PENGERTIAN
Adalah serangkaian kegiatanyang dilakukan mendampingi dokter gigi di klinik mulai dari menyiapkan, mendampingi hingga selesai tindakan

II. TUJUAN
2.1 perawat mampu melaksanakan tugas sebagai asisten dalam pelaksanaan berbagai prosedur di klinik gigi
2.2 Mengetahui dan mengerti kebiasaan dokter di klinik gigi
2.3 Menyeragamkan cara kerja di klinik gigi

III. KEBIJAKAN
IV. PROSEDUR

	SOP
	Ya
	Tidak

	4.1 Persiapan
4.1.1 Ruangan
4.1.1.1 Pastikan kompresor bekerja
4.1.1.2 Dental unit dalam keadaan siap pakai

4.1.2 Formulir, cairan dan barang habis pakai
4.1.2.1 Resep Dokter
4.1.2.2 Formulir Rontgen Gigi
4.1.2.3 Formulir Prothesa
4.1.2.4 Formulir pemeriksaan diagnostic dan formulir lainnya
4.1.2.5 APD	(masker,	sarung tangan)
4.1.2.6 Tissue
4.1.2.7 Polibib Towels
4.1.2.8 Kapas
4.1.2.9 Tampon
4.1.2.10 Alkohol
4.1.2.11  H2O2 3%
4.1.2.12 NaCl 0,9%
4.1.2.13 Gelask umur habis	pakai

4.1.3	Alat Diagnostik :
4.1.3.1 Kaca mulut
	
	









	4.1.3.2 Sonde
4.1.3.3 Excavator
4.1.3.4 Pinset
4.1.3.5 Plastik instrument
4.2 Pelasanaan
4.2.1 Lakukan identifikasi ketika memanggil pasien lalu persilahkan pasien duduk di kursi untuk konsultasi dengan dokter gigi
4.2.2 Siapkan peralatan dan atur dental unit di dalam posisi terendah ketika dokter melakukan anamnesa
4.2.3 Persilahkan pasien duduk di dental unit lalu pasang polibib towels dan anjurkan pasien untuk berkumur
4.2.4 Cuci tangan dan gunakan APD
4.2.5 Dampingi dokter selama proses pemeriksaan dan/atau tindakan dengan selalu berada di sebelah kiri pasien sambil melakukan penghisapan (suction) hingga selesai
4.2.6 Rapikan pasien serta rendahkan posisi tempat tidur
4.2.7 Persilahkan pasien untuk duduk pada kursi konsultasi dan menunggu dokter membuat resep serta menjelaskan perawatan di rumah
4.2.8 Bereskan peralatan yang sudah digunakan lalu lepaskan APD dan cuci tangan
4.2.9 Antar pasien beserta slip biaya ke kasir dan lakukan serah terima
4.2.10 Buat dokumentasi sesuai ketentuan serta masukkan hasil pemeriksaan (bila ada)
4.2.11 Bersihkan  dan rapikan kursi gigi
4.2.12 Lakukan pencucian serta sterilisasi alat sesuai ketentuan
	
	








LAMPIRAN 5

STANDARD OPERATING PROCEDURE SURGICAL EXPOSURE

IV. PENGERTIAN
Serangkaian kegiatan yang dilakukan dengan penanganan surgical exposure pada impaksi yang dilakukan dengan operasi kecil mulai dari menyiapkan, mendampingi hingga selesai tindakan
V. TUJUAN
5.1 untuk menghilangkan seluruh hambatan baik jaringan lunak maupun jaringan keras pada jalannya gigi impaksi
5.2 untuk membuka jalannya gigi impaksi
VI. PROSEDUR
	SOP
	Ya
	Tidak

	6.1 Persiapan Alat
6.1.1 alat diagnostic
6.1.2 set alat surgical
6.1.3 set alat ortodonti
6.1.4 Arteri klem
6.1.5 Curet
6.1.6 Rasparatorium
6.1.7 Bur tulang
6.1.8 Bur fissure
6.1.9 Gunting
6.1.10 Benang jahit
6.1.11 APD	(sarung	tangan,	 apron, masker, google)
6.1.12 Scaplet
6.1.13 botton
6.1.14 Bone file
6.1.15 Needle holder
6.1.16 Pinset chirugis
6.1.17 Gelas   kumur   sekali   pakai   dan polibib towel
6.1.18 Spuit sesuai kebutuhan
6.1.19 Citoject
6.1.20 Tensimeter dan stetoskop
6.1.21 Pehacain
6.1.22 Xylestesin / Septocain
6.1.23 Scandonest non adrenalin
6.1.24 Spongostan
6.1.25 Tupper gigi
6.1.26 Betadine dan adrenalin
6.1.27 Formulir  persetujuan  /  penolakan tindakan kedokteran
	
	









	6.1.28  Formulir catatan perawat
6.2 Pelaksanaan
6.2.1 Lakukan identifikasi pasien
6.2.2 Pastikan persetujuan tindakan sudah ditandatangani
6.2.3 beritahu pasien tentang tindakan yang akan dilakukan (oleh dokter)
6.2.4 Persilahkan pasien duduk di kursi gigi lalu pasang polibib towel dan anjurkan pasien untuk berkumur. Jaga privasi pasien
6.2.5 Pakai masker dan apron lalu cuci tangan dan pakai sarung tangan
6.2.6 Siapkan gambar rontgen panoramic
6.2.7 Periksa tanda – tanda vital (tensi , nadi)
6.2.8 Siapkan alat – alat surgical exposure dan anastesi local
6.2.9 Dekatkan alat dalam jangkauan dokter dan perawat asisten
6.2.10 Dampingi dokter selama tindakan dan bantu dengan melakukan suctioning
6.2.11 Berikan topper gigi yang telah diberi betadine untuk digigit oleh pasien pada luka yang telah dilakukan surgical exposure selama satu jam
6.2.12 Awasi kondisi pasien selama dan sesudah tindakan
6.2.13 Beritahu pasien bahwa tindakan sudah selesai
6.2.14 Rapikan pasien dan lat, bila perlu perawat berikan topper gigi ke pasiensebagai pengganti
6.2.15 Persilahkan pasien kembali ke kursi konsultasi
6.2.16 Rapikan alat, lepas APD dan cuci tangan
6.2.17 Buat dokumentasi tentang tindakan dan respon pasien terhadap tindakan, nama dokter dan tanggal
6.2.18 Masukan dokumentasi yang telah dibuat dalam berkas rekam medis pasien
	
	








LAMPIRAN 6

KUESIONER KEPUASAN PENANGANAN DELAYED ERUPTION TERHADAP IMPAKSI GIGI DENGAN SURGICAL EXPOSURE PADA ANAK

Nama	:............................................................

Umur	:............................................................

Jenis Kelamin   :............................................................

Berikan tanda (√) untuk setiap pertanyaan yang sesuai dengan “KENYATAAN” yang di terima dalam penanganan

	No
	Daftar Pertanyaan
	Sangat Puas
	Puas
	Cukup Puas
	Tidak Puas
	Sangat Tidak Puas

	1
	Tingkat pengetahuan delayed eruption terhadap impaksi gigi
	
	
	
	
	

	2
	Dokter menjelaskan diagnosa penyakit yang di derita pasien dengan baik dan jelas
	
	
	
	
	

	3
	Dokter memberikan kesempatan kepada pasien dan keluarga untuk bertanya
	
	
	
	
	

	4
	Tingkat pengetahuan surgical exposure terhadap impaksi gigi
	
	
	
	
	

	5
	Tingkat pengetahuan perawatan ortodonti terhadap delayed eruption karena impaksi gigi
	
	
	
	
	






	6
	Tingkat pengetahuan cara menyikat gigi saat mengunakan kawat gigi/ dalam perawatan Ortodonti
	
	
	
	
	

	7
	Dokter mempunyai kemampuan dalam menetapkan diagnosa penyakit dan penanganan dengan baik,sehingga mampu menimbulkan rasa keyakinan untuk keberhasilan dalam penanganan perawatan
	
	
	
	
	

	8
	Petugas kesehatan selalu bersikap ramah
& sopan terhadap pasien
	
	
	
	
	

	9
	Kecepatan pelayanan penanganan
	
	
	
	
	

	10
	Kejelasan pemberian pelayanan tenaga kesehatan memberikan informasi
	
	
	
	
	

	11
	Kebersihan dan kenyamanan ruang perawatan
	
	
	
	
	

	12
	Kebersihan dan kenyamanan ruang tunggu
	
	
	
	
	

	13
	Dokter melakukan tindakan surgical exposure cepat dan tepat
	
	
	
	
	

	14
	Sikap kesungguhan dokter dalam penanganan
	
	
	
	
	

	15
	Adanya kepuasan penanganan keamanan dan kepercayaan terhadap perawatan Ortodonti dan surgical exposure
	
	
	
	
	

	16
	Perasaan aman dan nyaman selama penanganan surgical exposure
	
	
	
	
	

	17
	Tindakan perawat gigi hati-hati & tidak kasar
	
	
	
	
	









	18
	Tindakan perawat gigi ramah,baik dan tepat saat asisten dokter saat surgical exposure
	
	
	
	
	

	19
	Ketanggapan dokter dalam memeriksa dan menangani keluhan pasien
	
	
	
	
	

	20
	Administrasi rapi dan terorganisir
	
	
	
	
	



Modifikasi & Reaplika  (Heri,dkk, 2015),(Ferry, 2016)
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LAMPIRAN 9

	No
	Umur
	JK
	PertanyaanKuesinerKepuasanpenanganandelayed eruption dengansurgical exposure
	Total %

	
	
	L/P
	
	

	
	
	
	P1
	P2
	P3
	P4
	P5
	P6
	P7
	P8
	P9
	P10
	P11
	P12
	P13
	P14
	P15
	P16
	P17
	P18
	P19
	P20
	SP
	P

	1
	8 th
	L
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
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	SP
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	8 th
	P
	P
	P
	CP
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	
	79

	3
	9 th
	P
	P
	P
	SP
	P
	P
	P
	P
	CP
	P
	P
	CP
	P
	P
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	CP
	SP
	P
	P
	P
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	9 th
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	SP
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	SP
	SP
	SP
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	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
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	SP
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	SP
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	P
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	76
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	P
	P
	P
	P
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	SP
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	33
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	L
	CP
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	CP
	P
	P
	CP
	CP
	SP
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	CP
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	CP
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	CP
	P
	P
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	74

	34
	13 th
	L
	P
	P
	CP
	P
	CP
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	P
	CP
	P
	
	77

	35
	13 th
	P
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	SP
	100
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Perizinan Surat Penelitian	[image: ]  Pemberian Surat Jawaban Penelitian Penjelasan dan Pemberian infrormed Consent Orang tua	[image: ] Wawancara Kuesioner Penelitian Pada Anak
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Wawancara Kuesioner
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Saat Penanganan Surgical Exposure dan Pemasangan Braces/Botton(ortodonti)
Di Gigi Impaksi dengan drg Sp Bedah Mulut & drg Sp Ortodonti (kolaborasi)




LAMPIRAN 12 TABEL HASIL KUESIONERNo
Umur
JK
PertanyaanKuesinerKepuasanpenanganandelayed   eruption     dengansurgical   exposure
Total%





L/P



TglKunjungan



P1
P2
P3
P4
P5
P6
P7
P8
P9
P10
P11
P12
P13
P14
P15
P16
P17
P18
P19
P20
SP
P



1
8 th
L
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


4/11/2022

2
8 th
P
4
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

79

4/11/2022

3
9 th
P
4
4
5
4
4
4
4
3
4
4
3
4
4
4
4
3
5
4
4
4

79

3/11/2022

4
9 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


7/11/2022

5
9 th
L
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


3/11/2022

6
9 th
L
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


8/11/2022

7
10 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


8/11/2022

8
10 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
4
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


7/11/2022

9
10 th
P
5
5
5
5
4
5
5
5
5
5
5
4
5
5
5
5
5
5
5
5
100


3/11/2022

10
10 th
L
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


8/11/2022

11
10 th
L
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


7/11/2022

12
10 th
P
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

76

11/11/2022

13
10 th
P
4
5
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
3
3
4
4
4

79

11/11/2022

14
10 th
L
3
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
3
4
4
3

76

7/11/2022

15
11 th
L
5
5
5
5
5
4
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
99


14/11/2022

16
11 th
P
4
3
4
3
4
4
3
4
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

76

7/11/2022

17
11 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


14/11/2022

18
11 th
L
4
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

79

17/11/2022

19
11 th
P
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

79

14/11/2022

20
11 th
L
4
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

79

11/11/2022

21
12 th
P
4
3
5
4
4
4
4
4
5
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

77

11/11/2022

22
12 th
L
5
5
5
4
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
99


17/11/2022

23
12 th
L
4
4
4
5
4
4
4
3
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4

79

17/11/2022

24
12 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
4
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
99


11/11/2022

25
12 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


7/11/2022

26
12 th
L
3
4
3
4
4
4
5
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
5

79

21/11/2022

27
13 th
L
4
3
4
3
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
5
3
4
3
3

79

24/11/2022

28
13 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


21/11/2022

29
13 th
P
4
4
4
5
4
4
4
3
4
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4

79

25/11/2022

30
13 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


24/11/2022

31
13 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


21/11/2022

32
13 th
L
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


1/12/2022

33
13 th
L
3
4
4
3
4
4
3
3
5
4
4
3
4
4
3
4
3
4
4
4

74

1/12/2022

34
13 th
L
4
4
3
4
3
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
4
3
4

77

4/11/2022

35
13 th
P
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
5
100


8/11/2022







LAMPIRAN 13 SURAT PENELITIAN
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LAMPIRAN 14

SURAT JAWABAN PENELITIAN
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