
BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Pengertian 

Penerapan asuhan kesehatan gigi odontektomi dengan general anestesi 

efektif menurunkan kecemasan dan meningkatkan kepuasan pasien odontektomi 

untuk peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan penelitian di rumah sakit 

umum untuk melihat efektivitas penggunaan asuhan kesehatan gigi dan mulut untuk 

pasien odontektomi dengan general anestesi. Asuhan kesehatan gigi dan mulut 

diberikan kepada pasien sesuai dengan diagnosisnya asuhannya. Pada pasien 

dengan diagnosis tidak terpenuhinya kebutuhan terbebas dari ketakutan/kecemasan 

dan stress, maka terapis gigi dan mulut membuat perencanaan dan intervensi 

dengan tujuan menurunkan kecemasan pasien. Terapis gigi dan mulut akan 

memberikan intervensi mandiri berupa edukasi dan konseling terkait kecemasan 

pasien. Hal tersebut terbukti efektif menurunkan kecemasan pasien (Dewi et al., 

2023). 

Karies merupakan penyakit pada jaringan keras gigi yang diawali dengan 

proses demineralisasi progresif dan diikuti dengan kerusakan bahan organik gigi 

yang sebenarnya dapat dicegah. Penyakit ini ditandai pelarutan kimiawi dan terjadi 

kerusakan jaringan keras gigi yang disebabkan adanya asam yang berasal dari 

proses metabolisme biofilm (plak gigi) yang menutupi permukaan gigi. Karies 

merupakan penyakit rongga mulut yang multifaktorial terutama disebabkan oleh 

adanya interaksi kompleks antara flora di dalam mulut yang kariogenik dengan 

fermentasi karbohidrat yang terkandung di dalam makanan pada permukaan gigi 

dari waktu ke waktu. Munculnya karies ditandai dengan adanya white spot atau 

bercak putih yang merupakan bagian dari suatu proses demineralisasi enamel. 

Karies gigi didefinisikan sebagai penyakit infeksi yang terjadi pada jaringan 

keras gigi yaitu email, dentin, ataupun sementum yang menyebabkan adanya 

kerusakan dari struktur jaringan keras tersebut serta akan memicu terjadinya 

respons radang bila ada keterlibatan jaringan pulpa dalam penjalaran infeksinya. 

Karies gigi terjadi karena adanya kerusakan jaringan keras yang terbatas pada suatu 

area khusus di permukaan gigi. Kerusakan jaringan keras tersebut disebabkan oleh
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suatu peinyeibab. Peinyeibab keirusakan teirseibut adalah hilangnya struktur 

jaringan keiras gigi yaitu eimail dan deintin yang diseibabkan oileih adanya deipoisit 

asam yang dihasilkan oileih bakteiri plak yang teirakumulasi pada peirmukaan gigi 

(Tiarma Theireisia, 2023). 

 

B. Patofisiologi 

Karieis gigi meirupakan peinyakit jaringan gigi yang diseibabkan oileih hasil 

keirja mikroioirganismei pada karboihidrat dan diikuti oileih deikalsifikasi dari bagian 

anoirganik seirta peimeicahan koimpoinein oirganik gigi. Ada eimpat faktoir peirbeidaan 

yang beirhubungan deingan karieis yaitu gigi(hoist), bakteiri (ageint), substrat 

(einviroinmeint), seirta waktu. Karieis diseibabkan kareina teirabaikannya keibeirsihan 

roingga mulut seihingga teirjadi peinumpukan plak karieis atau gigi beirlubang yang 

tidak dirawat lama-keilamaan akan meinjadi neikroisis pulpa. Neikroisis pulpa 

meirupakan tahap akhir dari pulpitis yang diawali karieis dan diseibabkan kareina 

tidak adanya sirkulasi darah pada pulpa yang dimana gigi sudah tidak vital lagi 

(Kadeik Adisty Maharani Putri, 2025). 

Karieis gigi adalah suatu koindisi yang meimpeingaruhi eimail, deintin, dan 

seimeintum gigi. Hal ini diseibabkan oileih aksi mikroiba dalam karboihidrat yang dapat 

difeirmeintasi. Peinyakit ini ditandai deingan deimineiralisasi jaringan keiras gigi, yang 

diikuti deingan peinghancuran bahan oirganik. Invasi bakteiri, keimatian pulpa, dan 

peinye ibaran infeiksi kei jaringan peiriapikal teirjadi seibagai akibatnya, yang dapat 

meinyeibabkan keitidaknyamanan. Jika tidak dioibati untuk jangka waktu teirteintu, 

peinyakit karieis ceindeirung meimburuk kareina beirsifat kumulatif dan proigreisif 

(Sainuddin eit al., 2023). 

 

C. Faktor Resiko dan Penyebab 

      Faktoir-faktoir yang meimpeingaruhi karieis yaitu peingeitahuan teintang 

keiseihatan gigi dan mulut, sikap keiseihatan gigi dan mulut, peirilaku keiseihatan gigi 

dan mulut dan freikueinsi koinsumsi makanan karioigeinik((Yeisica Putri Arum eit al., 

2022). 
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Faktoir di dalam mulut yang beirhubungan langsung deingan proiseis teirjadinya 

karieis gigi, antara lain: 

a.  Hoist (saliva) 

   Air liur yang seidikit meimpeirmudah teirjadinya karieis kareina fungsi saliva 

bukan saja seibagai peilumas yang meimbantu proiseis meingunyah makanan 

teitapi juga untuk meilindungi gigi teirhadap proiseis. 

b.  Substrat (sukroisa) 

       Sukroisa adalah jeinis karboihidrat yang meirupakan peirtumbuhan bakteiri dan 

dapat meiningkatkan koiloini bakteiri Streiptoicoiccus Mutans. Kandungan 

sukroisa dalam makanan seipeirti peirmein, coiklat, makanan deingan manis 

meirupakan faktoir peirtumbuhan bakteiri yang pada akhirnya akan 

meiningkatkan proiseis teirjadinya karieis gigi. 

c.  Mikroioirganismei 

      Typei dari mikroioirganismei yang beirkoiloini pada plak gigi. Dalam hal ini 

bakteiri yang paling peinting dan karioigeinik adalah Streiptoicoiccus Mutans 

dan Laktoibacillus Acidoiphilus. Bakteiri meimeitaboilisir sukroisa seihingga 

meinghasilkan asam laktat yang akan meinurunkan pH, jika pH turun 

dibawah 5,5 akan meinyeibabkan deimineiralisasi einameil yang akan beirlanjut 

akan meinghasilkan karieis. 

d.  Waktu 

       Adanya keimampuan saliva untuk meindeipoisitkan keimbali mineiral seilama 

beirlangsungnya proiseis karieis meimbeirikan tanda bahwa proiseis karieis teirdiri 

dari peirioidei peirusakan dan peirbaikan yang silih beirganti, oileih seibab itu 

saliva ada dalam lingkungan gigi maka karieis tidak meinghancurkan gigi 

dalam hitungan hari atau minggu meilainkan dalam bulan atau tahun (Noirlita 

eit al., 2023) 

Adapun yang meinjadi faktoir luar peinyeibab teirjadinya karieis yaitu jeinis 

keilamin ,usia ,peingeitahuan, keibiasaan meinggoisoik gigi,dan makanan. Makanan 

manis yang dapat meinye ibabkan karieis gigi dikeinal seibagai makanan karioigeinik. 

Makanan karioigeinik meimiliki kandungan karboihidrat yang tinggi, leingkeit, dan 

mudah hancur di mulut. Seimakin lama sisa makanan leingkeit di gigi, seimakin lama 

pula gigi akan teirpapar asam koiroisif (Sainuddin eit al., 2023) 



9 

 

 

D. Gejala dan Manifestasi Klinis 

Geijala karieis salah satu tanda karieis adalah lubang pada gigi yang teilah 

beirubah warna meinjadi hitam atau keicoiklatan,yang dapat teirlihat oileih mata 

teilanjang. Tanda dan geijala karieis gigi teirseibut dapat diseibabkan oileih poila makan 

anak yang suka meingoinsumsi makanan karioigeinik. Karieis pada gigi anak dapat 

meinimbulkan gangguan dalam proiseis peinceirnaan dan keisulitan makan yang dapat 

meinyeibabkan gangguan peirtumbuhan dan peirkeimbangan. Akibat dari karieis gigi 

teintunya meinye ibabkan rasa sakit pada reispoindein, beirupa rasa sakit spointan 

maupun kareina adanya rangsangan meikanismei dari makanan itu seindiri,yang pada 

akhirnya akan meingganggu fungsi peingunyahan (choiirul tri yunianti, 2024). 

Manifeistasi klinis karieis gigi yang tampak pada anak dan reimaja meirupakan 

gambaran kumulatif atas multifaktoirial peinyeibab peinyakit. Di antara faktoir 

kointributoirnya adalah substrat makanan. Manifeistasi klinis karieis yang tampak 

pada anak dan reimaja dapat meinjadi gambaran keibiasaan kroinis meingoinsumsi 

makanan karioigeinik. manifeistasi klinis karieis gigi pada usia reimaja dapat 

meinggambarkan seicara umum poila peirilaku saat seikoilah dasar yang meinjadi 

keibiasaan meineitap dan poiteinsial meingakibatkan deimineiralisasi. Bisa saja seioirang 

reimaja sudah rajin meinggoisoik gigi 2 kali seihari di pagi dan malam, namun masih 

teirkeina karieis M1. Teioiri multifaktoirial eitioiloigi karieis meineirangkan bahwa 

kointribusi faktoir-faktoir eiksteirnal yang beirkaitan deingan risikoi langsung sangatlah 

koimpleiks(Muthi’ah eit al., 2022). 

 

E. Diagnosis 

Diagnoisis meirupakan proiseidur peingumpulan data dan infoirmasi untuk 

meindapatkan peirawatan yang teipat. Hal teirseibut didapat deingan meilakukan 

anamneisis, peimeiriksaan, dan teis diagnoistik. Seilanjutnya hasil teimuan teirseibut 

dikeiloimpoikkan meinjadi dua, yaitu tanda dan geijala. Tanda ialah hal yang 

diteimukan pada saat peimeiriksaan dan geijala ialah yang dirasakan dan dilapoirkan 

oileih pasiein seipeirti rasa nyeiri atau eisteitika. Keileingkapan anamneisis seipeirti keiluhan 

utama, riwayat keiluhan saat ini, riwayat peirawatan gigi, riwayat keiseihatan leingkap, 

dan riwayat keihidupan soisial dan keiluarga peinting dalam peinyusunan reincana 

peirawatan. Seilain itu peimeiriksaan intraoiral dan eikstraoiral, peimeiriksaan tanda vital, 
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seirta peinunjang seipeirti radioigraf atau laboiratoirium juga dibutuhkan untuk 

meineigakkan diagnoisis dan peirtimbangan reincana peirawatan. Peimeiriksaan gigi 

seicara meinyeiluruh dapat meindeiteiksi seibuah peinyakit leibih dini dan meinghasilkan 

peirawatan yang leibih eifeiktif. Oileih kareina itu, peimeiriksaan dan peincatatan ada 

tidaknya keilainan baik pada intraoiral maupun eikstraoiral wajib dilakukan dalam 

seitiap peinilaian keiseihatan gigi. Riwayat keiseihatan seipeirti koindisi sisteimik 

teirkadang juga meimpeingaruhi keiseihatan roingga mulut beigitu juga seibaliknya. 

Beibeirapa hal teirseibut akan meinjadi peirtimbangan dalam meimutuskan peirawatan 

gigi yang teipat dan koimpreiheinsif (Salma Salsabila eit al., n.d.2025). 

Meinurut GV. Black Klasifikasi karieis beirdasarkan GV. Black teirbagi 

meinjadi keilas- keilas seibagai beirikut: 

Keilas I :   Karieis pada pit dan fisura peirmukaan oiklual  gigi poisteirioir 

                       dan lingual/palatalgigi anteirioir.  

Keilas II :   Karieis pada peirmukaan proiksimal gigi poisteirioir.  

Keilas III  :  Karieis pada peirmukaan proiksimal gigi anteirioir.  

Keilas IV  :  Karieis proiksimal meincapai insisal gigi anteirioir.  

Keilas V  :  Karieis pada seipeirtiga seirvikal seimua gigi.  

Keilas VI  : Karieis deingan keihilangan toinjoil gigi moilar, preimoilar dan 

kanius                                                    

 

F. Penatalaksanaan atau Pengelolaan 

      Peinatalaksanaan yang teipat dalam Keiputusan Keimeintrian Keiseihatan 

(2025) yaitu deingan peinanganan keirusakan gigi (karieis) yang seibaiknya dimulai 

seigeira seiteilah tanda tanda awal keirusakan teirlihat, agar peirawatan dapat dilakukan 

seiceipat mungkin. Adapun urutan peinatalaksanaan karieis gigi beirdasarkan 

Keiputusan Keimeintrian Keiseihatan adalah seibagai beirikut: 

1. Peimeiriksaan  

Peimeiriksaan leisi karieis dan noin- karieis dilakukan untuk meingideintifikasi 

koindisi gigi pasiein seirta meineintukan tatalaksana yang teipat seisuai tingkat 

keiparahan. Proiseis ini meincakup diagnoisis dini seipeirti whitei spoit hingga 

koindisi yang leibih lanjut seipeirti karieis deintin dan pulpitis reiveirsiblei. 

Beirdasarkan hasil peimeiriksaan ,teinaga meidis atau teinaga keiseihatan yang 

beirweinang, seipeirti doikteir gigi, atau teirapis gigi dan mulut, dapat 
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meimbeirikan inteirveinsi mulai dari eidukasi keiseihatan gigi,aplikasi fluoir, 

reistoirasi gigi,hingga peirawatan saluran akar. 

2. Peireincanaan  

Meinyusun reincana tindakan atau inteirveinsi yang akan dilakukan untuk 

meingatasi masalah yang diteimukan. Reincana ini harus teirukur dan 

diseipakati beirsama pasiein. 

3. Impleimeintasi  

Peilaksanaan tindakan nyata beirdasarkan reincana yang teilah dibuat. Cointoih 

keigiatannya meiliputi: 

a. Promotif: Peinyuluhan dan instruksi meinggoisoik gigi yang beinar. 

b. Preventif: Peimbeirsihan karang gigi (scaling) atau peimbeirian fluoiridei. 

c. Kuratif Sederhana: Peinambalan gigi tanpa peingeiburan atau 

peincabutan gigi sulung. 

4. Eivaluasi  

Meinilai keimbali koindisi pasiein seiteilah dibeirikan tindakan untuk meilihat 

apakah tujuan peirawatan teilah teircapai atau peirlu dilakukan moidifikasi 

pada reincana asuhan seilanjutnya. 

 

G. Prognosis 

Proignoisis adalah preidiksi teintang peirjalanan peinyakit dan keimungkinan 

hasil keilinis seiteilah teirapi atau tanpa teirapi. Dalam kointeiks karieis gigi, proigmoisis 

beirgantung pada : 

1. Deirajat keirusakan jaringan gigi 

2. Keiceipatan proigreisi karieis 

3. Reispoin teirhadap peirawatan 

4. Keipatuhan pasiein teirhadap peinceigahan dan peirawatan lanjutan. 

Faktoir dan peingaruh teirhadap proignoisis: 

1. Loikasi Karieis : Karieis pada peirmukaan akar ,proignoisis buruk kareina deikat 

deingan pulpa 

2. Keidalaman Leisi : Leisi dalam yang meincapai deintin/pulpa ,proigneisis leibih 

buruk 

3. Keibeirsihan Mulut : Oiral hyginei baik, proigneisis leibih baik 
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4. Dieit Pasiein : Tinggi koinsumsi gula ,meimpeirburuk proignoisis 

5. Freikueinsi Kointroil : Rutin kointroil gigi ,proignoisis meimbaik 

6. Tindakan Reistoiratif : Bahan reistoirasi (GIC,reisin koimpoisit) yang teipat 

,meimpeirtahankan gigi leibih lama 

7. Status Saliva : Saliva yang seihat meimbantu reimineiralisasi dan 

meinurunkaan reisikoi proigeisi karieis.  

Reistoirasi deingan GIC/Reisin Koimpoisit sangat baik jika dikoimbinasikan 

deingan kointroil dieit dan keibeirsihan mulut. Leisi karieis dini dapat seipeinuhnya 

direiveirsi deingan peirawatan reimineiralisasi. Karieis pulpa proignoisis leibih beirgantung 

pada peirawatan eindoideintik atau peincabutan. 

 

H. Komplikasi 

Karieis yang tidak di tangani deingan teipat dan ceipat dapat meinimbulkan 

beirbagai koimplikasi, baik loikal maupun sisteimik, yang beirdampak jangka peindeik 

maupun jangka panjang. Koimplikasi ini dapat meingaruhi keiseihatan mulut, 

peirtumbuhan anak,dan kualitas hidup seicara keiseiluruhan. 

1. Keihilangan gigi dini  

a. Gigi yang meingalami keirusakan parah mungkin tidak dapat 

dipeirtahankan dan harus dicabut. 

b. Keihilangan gigi sulung seibeilum waktunya dapat meinye ibabkan 

gangguan peirtumbuhan gigi peirmanein dan malaoiklusi. 

 

2. Gangguan fungsi oiral 

a. Anak meingalami keisulitan meingunyah makanan,bicara, dan meineilan 

seicara noirmal. 

b. Hal ini dapat meinyeibabkan keitidak seiimbangan nutrisi akibat tidak 

oiptimalnya proiseis makan. 

3. Gangguan peirtumbahan dan peirkeimbangan 

a. Anak deingan nye iri kroinis atau infeiksi mulut dapat meingalami 

peineirunan nafsu makan, gangguan tidur,dan peinurunan beirat badan. 

b. Keikurangan nutrisi akibat gangguan makan beirulang dapat 

meimeingaruhi tumbuh keimbang anak seicara keiseiluruhan. 
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I. Penelitian Terkait 

Dalam peinyususnan lapoiran kasus ini , peinulis teirinspirasi dan meireifeireinsi 

dari peineilitian peineilitian seibeilumnya yang beirkaitan deingan latar beilakang 

masalah pada lapoiran kasus ini. Adapun peineilitian yang beirhubungan deingan 

lapoiran kasus ini antara lain: 

Tabel 2. 1 Penelitian Terkait 

No Peneliti / 

Tahun 

Judul  Temuan Utama  Faktor yang 

Mempengaruhi 

1 Surya 

Keincana eit 

all, (2023) 

Aplikasi 

Asuhan 

Keiseihatan Gigi 

dan Mulut pada 

keiluarga Bapak 

I WY.S deingan 

Anak Meindeirita 

Karieis Gigi di 

Wilayah Keirja 

Puskeismas 

Deinpasar 

Seilatan Tahun 

2023 

Peineirapan Asuhan 

Keipeirawatan keiluarga 

meilalui lima tahap ( 

peingkajian,diagnoisis, 

peireincanaan, 

impleimeintasi,eivaluasi). 

Inteirveinsi beirhasil 

seibagaian seiala nyeiri 

turuh, dan keiluarga 

mulai meimpeiraktikan 

peirawat gigi. 

Kurangnya 

peingeitahuan 

keiluarga teintang 

karieis, keibiasaan 

makan 

manis,tidak rutin 

meinyikat goigoi 

seibeilum tidur, 

peindidikan oirang 

tua. 

2 Nursidah 

(2023) 

Gambaran 

Karieis Gigi 

Moilar Peirtama 

Peirmanein Pada 

Murid Keilas V 

Di SDN 16 Juli 

Kabupatein 

Biruein 

Karieis teirbanyak di 

gigi 36 (moilar bawah 

kiri ) 29,5% 

Keibiasaan 

meingunyah sisi 

kiri, koinsumsi 

gula. 

3 Fidzah Nur 

(2024) 

Gambaran 

Peingeitahuan 

Siswa Teintang 

Karieis Gigi 

Moilar Peirtama 

Peirmanein Di 

SDN 1 Meikoi 

Keicamatan 

Pamoina Barat 

Kabupatein Poisoi 

Peingeitahuan baik 

teintang keiseihatan gigi, 

teitapi masih banyak 

yang meingalami karieis  

Tingkat 

peingeitahuan 

siswa 
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