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Lampiran 2. Informed Consent

Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent):

Saya Sani Tiara adalah peneliti dari Diploma III Kesehatan Gigi, dengan ini meminta anda untuk
berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul ”Asuhan Kesehatan Gigi Dan Mulut
Pada Pasien An. A Usia 13 Tahun Dengan Karies Mencapai Email Melalui Tindakan
Atraumatic Restorative Treatment (ART) Di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes
Kemenkes Medan” dengan beberapa penjelasan sebagai berikut :

1.

10.

11.

12.

13.

Tujuan dari laporan kasus ini adalah untuk mengetahui perawatan karies gigi 35 yang mencapai
email pada pasien An. A Usia 13 tahun dengan tindakan atraumatic restorative treatment (ART),
menggunakan bahan GIC tipe Fuji IX.

Anda dilibatkan dalam laporan kasus ini karena mengalami karies mencapai email pada gigi 35
dan memenubhi kriteria pasien dalam laporan kasus ini. Keterlibatan anda dalam laporan kasus ini
bersifat sukarela.

Seandainya anda tidak menyetujui tindakan ini maka anda dapat memilih cara lain yaitu
mengundurkan diri atau anda boleh tidak mengikuti penelitian ini sama sekali. Untuk itu anda
tidak akan dikenai sanksi apapun.

Laporan kasus ini akan berlangsung selama proses pemeriksaan dan tindakan perawatan
dilakukan dengan sampel 1 orang pasien menggunakan teknik studi kasus.

Anda akan diberikan kompensasi berupa pemeriksaan kesehatan gigi dan tindakan penambalan
gigi secara gratis atau waktu dan ketidaknyamanan selama proses pemeriksaan dan tindakan
berlangsung.

Setelah laporan kasus ini selesai, anda akan diberikan informasi mengenai hasil pemeriksaan dan
tindakan secara umum melalui penjelasan langsung oleh peneliti.

Anda akan mendapatkan informasi mengenai keadaan kesehatan gigi dan mulut selama proses
pemeriksaan, wawancara, dan tindakan berlangsung.

Anda akan mendapatkan informasi apabila ditemukan kelainan atau masalah kesehatan gigi dan
mulut selama pemeriksaan dilakukan.

Anda juga akan diinformasikan data lain yang berhubungan dengan kondisi kesehatan gigi dan
mulut anda yang ditemukan selama pemeriksaan berlangsung, kecuali data yang bersifat rahasia
dan hanya digunakan untuk kepentingan ilmiah.

Prosedur pengambilan data dilakukan dengan wawancara, pemeriksaan gigi dan mulut,
pengisian kuesioner, dan tindakan penambalan ART. Tindakan ini mungkin menyebabkan rasa
kurang nyaman ringan selama proses perawatan berlangsung.

Keuntungan yang anda peroleh dengan keikutsertaan dalam laporan kasus ini adalah
mendapatkan pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut, edukasi kesehatan gigi, serta tindakan
penambalan gigi.

Laporan kasus ini dilakukan dengan harapan dapat memberikan manfaat bagi pasien dan
masyarakat dalam meningkatkan pengetahuan mengenai kesehatan gigi dan mulut serta
pencegahan karies gigi.

Anda tidak memerlukan perawatan setelah penelitian karena tidak terdapat intervensi dalam
penelitian ini.



14.

15.

16.
17.

18.
19.
20.
21.
22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

Setelah menerima tindakan penambalan gigi sebagai hasil laporan kasus ini, anda dianjurkan
mengikuti intruksi yang diberikan operator agar hasil perawatan teteap baik.

Selama masa perawatan, anda dianjurkan menjaga kebersihan gigi dan mulut dengan menyikat
gigi secara teratur serta mengurangi konsumsi makanan manis dan lengket.

Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang mendanai penelitian ini.
Selama penelitian, peneliti akan bertanggung jawab terhadap rasa kurang nyaman ringan yang
mungkin terjadi selama tindakan penambalan dilakukan. Peneliti tidak memberikan jaminan
kesehatan atau perawatan kepada subjek karena penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi
dan hanya pengisian kuesioner.

Semua informasi yang anda berikan dalam penelitian ini tidak akan disebar luaskan sehingga
kerahasiaannya akan terjamin.

Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang mendanai penelitian ini.
Peneliti menjadi peneliti sepenuhnya dalam penelitian ini.

Peneliti tidak memberikan jaminan kesehatan atau perawatan kepada subyek karena penelitian
ini tidak mengandung unsur intervensi dan hanya pengisian kuisioner.

Tidak ada pengobatan atau rehabilitasi dan perawatan kesehatan pada individu / subyek karena
penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi terhadap subyek.

Peneliti tidak menjamin apabila terjadi resiko pada subyek karena penelitian ini non intervensi
dan tidak ada organisasi yang bertanggung jawab karena ini merupakan penelitian pribadi.

Jika terjadi kecacatan atau kematian akibat penelitian ini, tidak ada rencana untuk memberikan
kompensasi semacam itu. Peneliti menegaskan bahwa penelitian ini bersifat promotif dan
preventif dengan risiko minimal, sehingga tidak terdapat mekanisme kompensasi khusus.
Apabila di kemudian hari terdapat kebijakan kompensasi, maka harus dijelaskan secara
transparan mengenai siapa yang berhak menerima, organisasi yang menyalurkan, serta tata cara
penyerahan kompensasi tersebut.

Penelitian ini tidak melibatkan unsur-unsur yang membahayakan kepada individu/subyek
sehingga tidak ada jaminan hukum untuk hal tersebut

Penelitian ini telah mendapat persetujuan laik etik dari (KEPK) Poltekkes Kemenkes Medan.
Anda akan diberikan informasi apabila terjadi pelanggaran pelaksanaan protokol penelitian ini.
Anda akan mendapatkan penjelasan tentang rancangan penelitian dan perlakuan yang akan
dilakukan hingga penelitian selesai.

Semua informasi penting akan diungkapkan selama penelitian berlangsung dan anda berhak
untuk menarik data/informasi selam penelitian berlangsung

Hasil tes genetik dan informasi genetik keluarga akan disimpan kerahasiaannya oleh peneliti,
tidak akan diungkapkan kecuali atas ijin anda.

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, tidak menggunakan
catatan medis dan hasil laboratorium perawatan klinis milik anda.

Penelitian ini tidak menggunakan catatan medis dan hasil laboratorium perawatan klinis milik
anda, sehingga tidak diperlukan pengumpulan, penyimpanan, dan penggunaan bahan biologi.
Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua responden
mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan tentang informasi tentang
kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk bila ada wanita usia subur.



34. Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua responden
mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan tentang informasi tentang
kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk bila ada wanita hamil/menyusui

35. Penelitian melibatkan anda sebagai korban bencana untuk tujuan penelitian dan tidak
berhubunngan dengan bantuan kemanusiaan yang mungkin akan diberikan pihak lain.

36. Penelitian ini tidak dilakukan secara online dan tidak menggunakan alat online atau digital.

Saya berharap Saudara bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian ini dimana
saudara akan melakukan pengisian kuesioner yang terkait dengan penelitian. Setelah Saudara
membaca maksud dan tujuan penelitian diatas maka saya mohon untuk mengisi nama dan
tanda tangan dibawabh ini.

Saya setuju untuk ikut serta dalam penelitian ini. Nama

: Akbar Purnama

Tanda tangan : (géf?—

Terimakasih atas kesediaan anda untuk ikut serta di dalam penelitian ini.

Dengan hormat
Saksi Peneliti

Sani Tiara



Lampiran 3. Kartu Status

POUTEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN

JURUSAN KESEHATAN GIG!
Nama Mahasiswa operator  : Sy Neoq Tanggal : 03 {ufs,
NIM . ferstsopiesy

FORMAT PENCATATAN PENATALAKSANAAN KONSERVASI GIGI

|. PENGKAJIAN

a. Identitas Pasien :

Nama Lengkap * Nebar furnama
Umur S A ko
Jenis Kelamin LR q’
Pekerjaan T SiswA
Alamat ! Pad4ng bl
Agama L1s1Am
b. Anamnesa

Keluhan Utama : .3¢0tAng Pasen damy ke buntk dendan buvhe q141 8 traham
sebtigh Eanm BA sacit aPabila makan minem dan berkumyr \evrnr S8gk 1 4ahen
8203 1nv hingga stbarmg . Rasien ingen Augthga dwaenbe

¢. Riwayat Kesehatan Umum :

RIWAYAT YA | TIDAK
Pasien merasa dalam keadaan sehat -
Selama 5 tahun terakhir inl, pasien pernah mengalami penyakit serius, menjalani
operasi dan atau dirawat inap di Rumah sakit?
Kalau ya .....sebutkan nama penyakitnya :
Pasien mempunyal kelainan pembekuan darah
Pasien mempunyal reaksi terhadap hal-hal sebagal berikut ;
- Makanan (¢ N
- Obat-obatan
- Laindain

S

Pasien sedang dalam perawatan/mengkonsumsi obat yang diresepkan/tidak

diresepkan oleh dokter/dokter gigl

Pasien mempunyal tekanan Darah Tingg|
d. Riwayat Kesehatan Gigi :

9Nl A%

YA | TIDAK

Pasien pernah dirawat gigi sebelumnya
Kalau sudah pernah dirawat, apakah pengalaman perawatannya tidak memuaskan
u menjadikan cemas/takut untuk diperiksa ulang?

Pasien mengetahui bagaimana cara memelihara kesehatan gigl dan mulut yang baik
dan benar?
Paslen melakukan menyikat gigi sebanyak 2x sehari atau lebih dan waktunya adalah
sesuadah makan dan sebelum tidur
Pasien mempunyai kebiasaan sebagai berikut :

- Minum teh/kopi v

- Minum minuman bersoda

. - Minum minuman beralkohol
- Merokok
- Mengunyah satu sisi
- Mengunyah sirih/tembakay v
- Menggigit-gigit benda keras
" Bruxism

Ns

<

R LSS

Dipindai dengan CamScanner



Il.  STATUS LOKALIS GIGI GELIGI
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KODE STATUS KARIES GIGI (Index Pengalaman Karies)

GIGI STATUS/KONDISI Kelainan Jaringan Keras Gigl
TETAP SUSU Gigi tetap :
0 A Sehat D:q
1 B Gigi berlubang M:
2 C Tumpatan, dengan karies F:l
3 D Tumpatan tanpa karies e &
4 E Gigi dicabut karena karies Gigi Susu :
5 Gigl dicabut oleh sebab lain d:
6 Sealant, Varnish e:
7 F Abutment, mahkota khusus f:
8 G Gigi tidak tumbuh
9 Gigi tidak termasuk kriteria di atas def-t :
(misalnya : trauma/fraktur)
Keterangan :

a. KategoriD: -Semua gigl yang mengalami karies
-Karies sekunder yang terjadi pada gigi dengan tumpatan permanen
-Gigl dengan tumpatan sementara
b. Kategori M : - Semua gigi yang hilang atau dicabut karena karies dan yang akan dicabut (radix)
¢. KategoriF :-Semua gigi dengan tumpatan permanen
- Gigi yong sedang dalam perawatan saluran akar
NB: 1, Gigi yang hilang akibat penyakit periodontal TIDAK dimasukkan dslam kategori M
2, Gigl yang dicabut untuk kebutuhan perawatan ortodonti TIDAK dimasukkan dalam kategori M
3. Pencabutan normal selama masa pergantian gigi geligi TIDAK dimasukkan dalam kategori M

Dipindai dengan CamScanner



INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan di bawah ini
Saya, Pasien

Nama Atbn pornama
Umut fy fahun
Alamal * Pading putan
Orang Tual Wali Pasien

Nama Wt pumama
e 37 daon
Aamat : ﬁkj botan

Menyatakan telsh mendapat penerangan mengenal pemerisaan dan perawalan yang akan dilaksanakan
terhadap saya / anak saya, dengan akibat sampingan yeng mungkin terjadi, jumiah kunungan yang hanus
dilaksanakan serta biaya yang harus dibayar untuk pemenksaan dan perawatan dimaksud,

Selanjutnya saya memberkan persetujuan kepada perawat gigi yang ditunjuk untuk melaksanakan tndakan
asuhan keperawatan gigi kepada saya/anak saya sesuai dengan yang telah dijelaskan kepada saya sebefumnya.

Persetupuan ini diberikan dengan penuh kesadaran akan kemungkinan terjadinya akibat sampingan dan
tndakan tersebut di atas.

Demikian surat pernyataan ini dibuat dengan sesungguhnya dan peauh rasa tanggung jawab,

Medan . 3/11 s
Yang menyatakan Orang tuaiWali Pasien Saksi
Pernyataan pelaksana perawatan gigi

Saya menyatakan bahwa saya telah menjefaskan sifat dan tujuan serta kemungkinan akibat yang akan timbul
dari tindakan perawatan gigi inl kepada pasien sendiriforang tua/walifisikeluarga lainnya terkecuall pasien tak

sadarigangguan mental.

Yang Menyatakan
Operator (perawat GigiMahasiswa)

Sn.

Dipindai dengan CamScanner



DIAGNOSIS KEPERAWATAN GIGI

et

Gigi | Inspeksi | Sondasi | Thermis | Perkusi | Palpasi | Mobiliti Diagnosis Diagnosis
Keperawatan | Kedokteran Gig|
. ey Gigl
tedamt 9 a4
0,15 5:;‘:':’ + + t | T | T p::::u‘ W.?:m
turdapey
e “‘:é" Thh | Tha | TAA | Thh ThA ZY1 g;:‘;f‘
terdapat
37 |wbesd Thk | TAK | A | o | ok kMt ‘,'f;."
ferdapat
(viang oo Hiperon p
; st The | A | T | Ta | e | D e 68
2 ferdapat
whesdi | Tpa (7 Tax | T EME [reensy Y
ferd et
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V. IMPLEMENTASI ASUHAN KEPERAWATAN GIGI & EVALUASI

TANGGAL [
Kunsuncan | FEREN | perawaTAN KNS ST
Semn “Hindat maearan furas, lunghet Alav
LOambatt fAam '
03 Novsber i f h G feriaw panas [dingn suma
ms [«2 Jam
~ melqbuban ruluiean K€ Ptiayanan
ASuhan kesghaten qig den mowol
Unjute dilgicuean Find 4F4h
Setansoinga
Soua = Jangan | “
Neveber | 33 1940 maen [minom pen
m usanbaies Sotna Lt 4am
1025 1
p¥ = Jaagen mengonyan dibaguen
Yany detandst Seama -3 Jam
= findan maganan koas gla
|esgbet
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Mahasiswa Pemeriksa: Pembimbing/Penguji,
tBan T ) .me Sagan, 351 M)
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Lampiran 4. Ethical Clearance

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Medan

a' Komisi Etik Penelitian Kesehatan
0 . boeltrg(ﬁgskl\ﬁ gd an & Jalan Jamin Ginting KM. 13,5
‘ Medan, Sumatera Utara 20137

® (061) 8368633

@ https.//poltekkes-medan.ac.id

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMFPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.01.26 3405/KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2026

Protokol penelitian versi | yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti utamu = Suni Tiara
Principal In Investigator

N Institusi : Komisi Etik Penelitiun Kesehutan
Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan
Name of the Institution

Dengan judul:
Title
" Asuhan keschatan gigi dan mulut pada pasien An.A usin 13 tahun dengan karies mencapal email melalui tindakan
atraumatic restorative treatment (ART) di klinik jurusan kesehatan gigi poltekkes kemenkes medan™

"Oral and Dental Health Care for @ 13-Year-Old Partent with Enamel Caries Through Atraumaric Resiorative Treatment
{ART) ar the Demal Health Deparmment Clinic of Poliekkes Kemenkes Medan™

Dinyatukan layak etik sesuni 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiah, 3) Pemeratuan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dun Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditanjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar,

Declared 1o be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Sciemific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Explodtation, 6) Confidentiality and Privacy. and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. Thix ix ay indicated by the fulfillment of the indicarors of each standard.

Pernyataan Luik Etik ini berluku selama kurun woktu tanggal 02 Agustus 2026 sampai dengan tanggal 02 Agustus 2027,

Thix declaration of ethics applies during the period August 02, 2026 until August 02, 200@uust (12, 2026
Chairperson,




Lampiran 5. Satuan Acara Penyuluhan

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)

Dosen Pembimbing:

Sondang, S.Pd, M.Kes
= P Kemenkes
Oleh : Sani Tiara

JURUSAN KESEHATAN GIGI POLTEKKES
KEMENKES RI MEDAN
T.A 2026



SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) KESEHATAN GIGI DAN MULUT

Pokok bahasan : Karies Gigi
Sub Pokok Bahasan : Pencegahan karies gigi
Sasaran : Individu
Waktu : 15 menit
Tempat : Rumah Pasien
A. TUJUAN

1. Tujuan Instruksional Umum
Setelah mendapatkan penyuluhan, diharapkan pasien dapat mengenal dan memahami karies
gigi.
2. Tujuan Instruksional Khusus
Setelah mendapatkan penyuluhan, diharapkan pasien mampu menyebutkan dan
menjelaskan tentang:
a. Mampu menjelaskan pengertian karies gigi dengan benar
b. Mampu menyebutkan penyebab karies gigi degan benar
¢. Mampu menyebutkan tanda dan gejala karies gigi dengan benar

d. Mampu menyebutkan cara pencegahan karies gigi

B. ISI MATERI
Pengertian karies gigi

a
b. Penyebab karies gigi

1

Tanda dan gejala karies gigi

&

Cara pencegahan karies gigi

C. METODE
1. Ceramah

2. Tanya jawab

D. MEDIA
Flip Chart



E. KEGIATAN PENYULUHAN

Tahap
Kegiatan

Kegiatan
Penyuluhan

Kegiatan
Sasaran

Metode
penyuluhan

Media
penyuluhan

Waktu

Pendahuluan

1. Mengucapkan
salam dan
memperkenalkan
diri

2. Menjelaskan
tujuan penyuluhan
3. Menyebutkan
materi yang akan
diberikan

- Menjawab
salam

- Mendengar
- Respon

Ceramah

2 menit

Penyajian

Penjelasan tentang:

a. Mampu
menjelaskan
pengertian karies
gigi dengan benar

b. Mampu
menyebutkan
penyebab karies
gigi degan benar

¢. Mampu
menyebutkan
tanda dan gejala
karies gigi dengan
benar

d. Mampu
menyebutkan
cara pencegahan
karies gigi

1. Mendengar
2. Menjawab
pertanyaan

Ceramah

Flip Chart

10 menit

Penutup

a. Menjelaskan
kembali bagian
yang belum
dimengerti

b. Kesimpulan

c. Saran

d. Salam penutup

-Mendengarkan
- Menjawab
salam

Ceramah

3 menit




F. LAMPIRAN MATERI

1.

Pengertian karies

Karies atau lubang gigi adalah kerusakan pada lapisan luar gigi (email) hingga bagian

dalam akibat sisa makanan manis atau karbohidrat yang menempel dan membusuk,

menyebabkan gigi berwarna coklat/hitam, sakit, ngilu, hingga gigi patah.

Penyebab dan Gejala Karies

Karies gigi terjadi pada permukaan gigi yang disebabkan aktivitas bakteri di dalam

mulut. Bakteri ini menghasilkan asam dengan mengubah gula dan karbohidrat dari

makanan dan minuman yang dikonsumsi. Asam yang dihasilkan oleh bakteri

menyebabkan enamel atau lapisan pelindung luar gigi mengalami pengikisan. Gejala

karies sebagai berikut :

1.

Nyeri yang Muncul Tanpa Sebab

Gejala gigi berlubang biasanya ditandai dengan rasa nyeri yang muncul tanda sebab.
Rasa nyeri pada gigi gigi berlubang biasanya muncul ketika penderita mengonsumsi
makanan panas, dingin, atau manis.Rasa nyeri pada gigi berlubang karena kurangnya
enamel pada gigi sehingga makanan langsung mengenai saraf. Rasa nyeri ini akan
semakin sakit saat lubang pada gigi bertambah besar.

Adanya Lubang pada Permukaan Gigi

Lubang pada gigi terbentuk saat bakteri berhasil merusak seluruh enamel dari gigi.
Lubang pada gigi akan semakin membesar jika penderita kurang menjaga kebersihan
gigi. Jika menemukan lubang pada gigi, sebaiknya segera konsultasikan ke dokter.
Biasanya dokter akan membersihkan dari bakteri dan menutup lubang tersebut agar
gejala tidak meluas dan menyebabkan komplikasi lainnya.

Gigi Sensitif

Gigi berlubang juga ditandai dengan sensitivitas gigi yang meningkat. Kondisi ini
terjadi karena dentin yang terbuka akibat bakteri yang merusak lapisan enamel
gigi. Sensitivitas gigi biasanya akan meningkat saat Anda mengonsumsi makanan
dan minuman manis, panas atau dingin yang membuat gigi seperti berdenyut.

Noda Berwarna pada Gigi

Gejala lain dari gigi berlubang adalah munculnya noda atau stain pada gigi. Noda
ini dapat berwarna putih, cokelat, atau hitam, dan cenderung semakin meluas di

permukaan gigi jika tidak segera ditangani. Stain sering kali menjadi tanda awal



kerusakan enamel yang dapat berkembang menjadi lubang gigi jika dibiarkan tanpa

perawatan.

. Nafas Bau

Nafas bau terjadi akibat adanya penumpukan bakteri yang berkembangbiak pada
gigi berlubang yang tidak dibersihkan dengan benar. Selain dengan menjaga

kebersihan gigi dan mulut, menutup gigi yang lubang bisa mengatasi masalah ini.

3. Pencegahan Karies

Menyikat gigi 2 kali sehari yaitu, pagi setelah sarapan dan malam sebelum tidur

. Membersihkan permukaan gigi dari plak yang menempel agar sisa makanan

terangkat.

Mengurangi mengkonsumsi yang manis-manis seperti permen dan cokelat. Atau
setelah makan permen dan cokelat langsung menyikat gigi.

Rajinlah berkumur setelah makan atau minum sesuatu terutama minuman yang
manis.

Hindari konsumsi minuman soda atau minuman manis.

Memeriksakan kesehatan gigi dengan teratur untuk mencegah munculnya karies

gigi.

G. EVALUASI

1.

Tanya jawab secara lisan

H. KESIMPULAN

>
>
>

Karies gigi adalah penyakit gigi berlubang yang disebabkan oleh bakteri
Karies gigi dapat dicegah dengan menjaga kebersihan gigi dan mulut
Menyikat gigi secara teratur dan mengurangi makanan manis dapat membantu
mencegah karies gigi

Pemeriksaan gigi secara rutin penting untuk menjaga Kesehatan gigi dan mulut



Lampiran 6. Foto Kasus Gigi Berlubang
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LEMBAR KONSULTASI TUGAS AKHIR

Judul LTA : Asuhan Kesehatan Gigi dan Mulut Pasien An. A Usia 13 Tahun
Dengan Karies Mencapai Email Melalui Tindakan Atraumatic Restorative
Treatment (ART) di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes
Medan
Nama : Sani Tiara
NIM : P07525023037
No| Hari/Tgl Materi Bimbingan Saran Paraf Paraf
BAB SUB BAB Mhs | Pembimbing
1 | Kamis, 18 |Judul LTA | Mengajukan judul | Buat judul agar
Desember LTA sesuai dengan
2025 kasus dan fokus
asuhan Kesehatan
Gigi.
2 | Senin, 09 | Membuat | Outline LTA Lengkapi
Februari Outline sistematika
2026 penulisan  sesuai
pedoman LTA.
3 | Kamis, 09 BAB1 | Latar Belakang Tambahkan  data
Maret 2026 pendukung dan
perkuat urgensi
pemilihan kasus.
4 | Kamis, 09 BAB 1 | Rumusan masalah,| Sesuaikan rumusan
Maret 2026 Tujuan, Manfaat, | masalah  dengan
Batasan Masalah | tujuan asuhan
Kesehatan gigi dan
mulut.
5 | Jum’at, 13 | BABII | Definisi, Lengkapi teori
Maret 2026 Patogisiologi, dengan  referensi
Faktor risiko dan | terbaru dan
penyebab, Gejala | perbaiki uraian
dan manifestasi materi.
klinis.
6 | Jum’at, 13 | BABII | Diagnosis, Tambahkan
Maret 2026 Penatalaksanaaan, | penelitian
Prognosis, terdahulu yang
Komplikasi, relevan dan
Penelitian terkait. | sesuaikan dengan
kasus.
7 | Senin, 30 BABIII | Pengumpulan data| Perjelas  analisis
Maret 2026 dan informasi, masalah dan
analisis akar rencana Tindakan
masalah, analisis | berdasarkan
rencana tindakan. | kondisi pasien.




8 | Senin, 27 | BAB IV | Hasil Lengkapi hasil
April 2026 pengkajian,
diagnosis, dan
pelaksanaan
asuhan kesehatan
gigi dan mulut.
9 | Senin, 27 BAB IV | Pembahasan Hubungkan hasil
April 2026 asuhan dengan
teori dan penelitian
terdahulu.
10 | Kamis, 30 | BABV | Kesimpulan dan | Kesimpulan harus
April 2026 Saran menjawab  tujuan
LTA, saran
disesuaikan dengan
hasil asuhan.
11 | Senin, 04 | BAB I-V | Finalisasi naskah | Perbaiki
Mei 2026 seminr hasil keseluruhan naskah
dan lengkapi
persyaratan
seminar hasil
12 | Jum’at, 08 Revisi BAB I-II Perbaiki BAB I dan
Mei 2026 Seminar BAB Il  sesuai
Hasil masukan dosen
penguji.
13 | Jum’at, 08 Revisi | BABIII-IV Revisi analisis,
Mei 2026 Seminar hasil, dan
Hasil pembahasan sesuai
saran penguji.
14 | Senin, 18 Revisi | BAB 'V, Daftar Lengkapi
Mei 2026 Seminar | Pustaka, Lampiran| kesimpulan, saran,
Hasil daftar pustaka, dan
lampiran.
15 | Selasa, 02 | Finalisasi | Pemeriksaan Periksa  kembali
Juni 2026 LTA naskah akhir format, sitasi, dan
tata tulis pedoman
LTA
16 | Jumat, 19 Naskah | Persetujuan Naskah  disetujui
Juni 2026 Akhir | pencetakan untuk dicetak dan
dijilid.
Mengetahui, Medan, 19 Juni 2026

Ketua Jurusan Kesehatan Gigi

Dosen Pembimbing
Poltekkes Kemenkes Medan

Sondang, S.Pd, M.Kes

drg. Yetti Lusiani, M.Kes
NIP. 196208101984032001

NIP. 197006181999032003
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