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ABSTRAK 

Aplikasi Fissure Sealant Sebagai Upaya Pencegahan Karies Gigi Molar 

Permanen Pada Pasien Anak An. M Umur 10 Tahun Di Klinik  

Gigi Poltekkes Kemenkes Medan 
 

Fanny Meivia Magdalena Munte1, Irma Syafriani Br Sinaga2 

Program Studi D-III Kesehatan Gigi, Politeknik Kesehatan Kementerian 

Kesehatan Medan 

fannymunthe9@gmail.com 
 

Karies gigi merupakan masalah kesehatan gigi dan mulut yang paling sering 

dijumpai pada masyarakat terutama pada anak-anak usia sekolah dasar. Masalah karies gigi 

di Indonesia menunjukkan prevalensi sebesar 88,8% dengan prevalensi tertinggi terjadi di 

usia 15-24 tahun dengan persentase mencapai 75,3%. Di Sumatera Utara, prevalensi  karies 

gigi sebesar 43,1% yang tercatat lebih rendah dibandingkan prevalensi nasional sebesar 

45,3%. Laporan kasus ini bertujuan untuk mendeskripsikan prosedur dan hasil aplikasi 

fissure sealant sebagai upaya pencegahan karies gigi molar permanen pada pasien anak di 

Klinik Gigi Poltekkes Kemenkes Medan. 

Laporan kasus dilakukan dengan metode pengumpulan data melalui wawancara, 

kuesioner, dan pemeriksaan klinis pada pasien anak berinisial An. M, laki-laki, usia 10 

tahun. Hasil pemeriksaan menunjukkan adanya pit dan fissure yang dalam pada gigi 36 

(molar pertama permanen mandibula kiri) yang berisiko tinggi mengalami karies. Tindakan 

aplikasi fissure sealant dilakukan melalui tahapan pembersihan permukaan gigi, 

pengeringan, aplikasi dentin conditioner, aplikasi bahan sealant, dan pelapisan varnis, 

disertai edukasi kesehatan gigi dan mulut kepada pasien. 

Hasil evaluasi menunjukkan bahwa bahan fissure sealant melekat dengan baik dan 

seluruh area pit dan fissure pada gigi 36 tertutup secara optimal. Tindakan ini berhasil 

mencegah area retensi plak dan sisa makanan yang berpotensi menyebabkan karies.  

Laporan tugas akhir ini menyimpulkan bahwa aplikasi fissure sealant merupakan 

metode preventif yang aman, efektif, dan nyaman dalam mencegah karies pada gigi molar 

permanen anak serta dapat menjadi bagian penting dalam upaya promotif dan preventif 

kesehatan gigi dan mulut sejak dini. Untuk itu, diharapkan orang tua dapat berperan aktif 

dalam mengawasi kebersihan gigi anak, membatasi konsumsi makanan kariogenik, serta 

rutin memeriksakan gigi minimal 6 bulan sekali. 

 

 

Kata Kunci : Fissure Sealant, Pit Dan Fissure, Karies Gigi 
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