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ABSTRAK

PENATALAKSANAAN TINDAKAN ATRAUMATIC RESTORATIVE
TREATMENT (ART ) TERHADAP KASUS KARIES MENCAPAI EMAIL
ELEMEN 37 PADA PASIEN An. S (15 Thn) DI KLINIK KESEHATAN GIGI
POLTEKKES

Priscila Angeline Tarigan " Intan Aritonang’
Program Studi D-III Kesehatan Gigi, Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan
Dosen Pembimbing, Politeknik Kesehatan Kementrian Kesehatan Medan
Email: tariganpriscila8408@gmail.com

Kesehatan gigi dan mulut merupakan hal yang penting dalam kesehatan secara
menyeluruh karena berperan penting terhadap kualitas hidup seseorang. Salah satu
masalah kesehatan gigi dan mulut yang paling banyak dijumpai terutama pada anak
adalah karies gigi. Berdasarkan hasil pemeriksaan pada pasien An. S (15 tahun),
ditemukan karies yang mencapai lapisan email pada gigi geraham kedua kiri bawah
(3.7). Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui penatalaksanaan tindakan
Atraumatic Restorative Treatment (ART) pada kasus karies yang mencapai email
pada pasien An. S (15 tahun) di Klinik Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes Medan.

Metode yang diterapkan dalam laporan kasus ini meliputi tahap pengkajian
melalui anamnesis, pemeriksaan klinis yaitu pemeriksaan intra oral yang meliputi
pemeriksaan inspeksi, thermis, dan perkusi, serta pengisian kuesioner. Selanjutnya
dilakukan penyusunan rencana tindakan, pelaksanaan perawatan, dan evaluasi
terhadap hasil tindakan yang telah diberikan.

Hasil pemeriksaan menunjukkan adanya karies yang mencapai lapisan email
pada gigi geraham kedua kiri bawah (3.7). Pemeriksaan dilakukan untuk
mengidentifikasi kondisi gigi pasien sebagai dasar dalam menetapkan diagnosa,
menyusun rencana perawatan, melaksanakan tindakan, serta menilai keberhasilan
perawatan yang diberikan.

Berdasarkan hasil dari laporan kasus ini, dapat disimpulkan bahwa metode
ART merupakan pilihan perawatan minimal invasif yang efektif dalam menangani
karies yang mencapai email pada anak. Penerapan metode yang disertai dengan
edukasi gigi berlubang juga berpotensi meningkatkan perilaku pemeliharaan
kesehatan gigi dan mulut pasien, sehingga risiko terjadinya karies berulang dapat
diminimalkan serta kesehatan gigi dan mulut dapat dipertahankan dalam jangka
panjang.

Kata kunci : ART, Karies Mencapai Email, Edukasi Gigi Berlubang



ABSTRACT
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IStuddent of The

Oral and dental health is essential to overall health, as it plays a significant

role.m an illinidual's quality of life. One of the most common oral health problems,
particularly in children, is dental caries. Based on the examination results of a 15-
)’eal'-qld patient (An. S), caries extending into the enamel layer was found on the
mandibular left second molar (3.7). This case report aims to determine the
Management of Atraumatic Restorative Treatment (ART) for enamel caries ina 15-
year-old patient (An. S) at the Dental Health Clinic of Poltekkes Kemenkes Medan.

The methods applied in this case report include the assessment stage through
anamnesis and clinical examinations—specifically intraoral examinations
comprising inspection, thermal, and percussion tests—as well as filling out a
questionnaire. This was followed by formulating a treatment plan, executing the
treatment, and evaluating the outcomes of the care provided.

The examination results indicated the presence of caries extending into the
enamel layer on the mandibular left second molar (3.7). The examination was
conducted to identify the condition of the patient's tooth as a basis for establishing
a diagnosis, developing a treatment plan, performing the intervention, and assessing
the success of the provided care.

Based on the findings of this case report, it can be concluded that the ART
method is an effective, minimally invasive treatment option for managing enamel
caries in children. The application of this method, combined with dental cavity
education, also has the potential to improve the patient’s oral health maintenance
behavior, thereby minimizing the risk of recurrent caries and maintaining oral

health in the long term.

Keywords: ART, Enamel Caries, Dental Cavity Education
Daftar Bacaan: 17 (2021-2025)
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