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ABSTRACT 
Pulp disease and periapical abnormalities are diseases that need to be treated to prevent infection or tooth loss, including at 
UPTD Puskesmas Baturiti II Tabanan Bali, Indonesia. The study was conducted in December 2023-February 2024 to determine 
the number of patient visits with pulp disease and periapical abnormalities. The study was conducted observationally with cross-
sectional method. The results of this study showed that the number of patient visits with pulp disease and periapical abnormalities 
was 89 out of a total of 270 patients. It was concluded that the number of patient visits for pulp disease and periapical abnormali-
ties was 89 out of a total of 270 patients. With this, more in-depth education about oral health is needed to minimise pulp dis-
ease and periapical abnormalities.  
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ABSTRAK 
Penyakit pulpa dan kelainan periapikal merupakan penyakit yang perlu dirawat untuk mencegah infeksi atau kehilangan gigi, 
termasuk di UPTD Puskesmas Baturiti II Tabanan Bali, Indonesia. Penelitian dilakukan pada bulan Desember 2023 - Februari 
2024 untuk mengetahui gambaran angka kunjungan pasien dengan penyakit pulpa dan kelainan periapikal. Penelitian dilakukan 
secara observasi dengan metode cross-sectional. Hasil penelitian ini menunjukkan jumlah kunjungan pasien penyakit pulpa dan 
kelainan periapikal sebanyak 89 orang dari total 270 pasien. Disimpulkan bahwa kunjungan pasien penyakit pulpa dan kelainan 
periapikal sebanyak 89 orang dari total 270 pasien. Dengan ini, perlu edukasi yang lebih mendalam lagi tentang kesehatan gi-
gi dan mulut untuk meminimalkan penyakit pulpa dan kelainan pada periapikal.  
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PENDAHULUAN 
Fasilitas pelayanan kesehatan adalah suatu tempat 

yang digunakan untuk menyelenggarakan upaya kese-
hatan, baik promotif, preventif, kuratif maupun rehabilita-

tif yang dilakukan oleh pemerintah, pemerintah daerah, 
dan atau masyarakat. Untuk mencapai tingkat kesehatan 
terbaik, upaya kesehatan ini berfokus pada pelayanan 
masyarakat luas. Keluarga yang kurang mampu, sangat 
terbantu dengan adanya puskesmas karena dapat mem-

berikan layanan kesehatan yang mudah dijangkau.1 Ke-
sehatan gigi dan mulut merupakan salah satu aspek 
yang sangat penting untuk diperhatikan yang dipenga-
ruhi oleh beberapa faktor, antara lain keturunan, lingkung-

an, perilaku serta pelayanan kesehatan gigi dan mulut. 
Penyakit gigi dan mulut menduduki urutan pertama dan 
daftar 10 besar penyakit yang paling sering dikeluhkan 
masyarakat Indonesia.2 

Masalah kesehatan gigi dan mulut di Indonesia ma-
sih sangat memprihatinkan sehingga perlu perhatian khu-

sus dari tenaga kesehatan. Berdasarkan hasil Riset Ke-
sehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, proporsi masa-
lah gigi dan mulut sebesar 57,6%, tetapi hanya 10,2% 
yang mendapatkan layanan dari tenaga medis gigi. Pe-
nyakit gigi dan mulut yang paling banyak diderita ialah gi-
gi rusak atau karies atau sakit yakni sebesar 45,3%.3 

Kesehatan gigi dan mulut merupakan bagian integral 
dari kesehatan umum seseorang. Salah satu masalah 
yang sering terjadi adalah penyakit pulpa gigi, yang da-
pat menyebabkan rasa sakit dan ketidaknyamanan pada 
pasien. Penyakit ini bisa disebabkan oleh berbagai fak-
tor seperti karies yang tidak diobati, trauma gigi, atau in-
feksi bakteri. Penyakit pulpa adalah suatu kondisi ketika 
lapisan email gigi mengalami kerusakan sampai batas 

dentinoenamel junction.4 Kondisi pada penyakit pulpa be-

lum menimbulkan patologis maupun perubahan kondisi 
histologis.5 

Sedangkan kelainan periapikal merupakan suatu ke-

adaan patologis yang terlokalisasi pada daerah ujung 
akar gigi. Kelainan periapikal dapat berawal dari infeksi 
pulpa.6 Perubahan patologis pada pulpa menyebabkan 
saluran akar menjadi sumber berbagai macam iritan. Irit-
an-iritan yang masuk ke dalam jaringan periapikal inilah 
yang akan menimbulkan lesi periapikal.7 

Penyakit pulpa gigi dapat memengaruhi kualitas hi-
dup seseorang dan memerlukan penanganan yang te-
pat. Dari pustaka yang dihimpun, diketahui bahwa pulpi-
tis adalah salah satu masalah yang umum terjadi pada 
gigi dan mulut, sehingga perlu mendapatkan perhatian 
serius. Berdasarkan data nasional 2013, sekitar 25,9% 
penduduk mengalami masalah gigi dan mulut dalam 12 
bulan terakhir. Di Provinsi Bali, prevalensi masalah gigi 
dan mulut mencapai 24,0% dari total penduduk.8 Di Poli 
Gigi UPTD Puskesmas Baturiti II Tabanan, kasus pulpitis 
adalah yang paling tinggi pada pasien antara Desember 
2023 hingga Februari 2024. Oleh karena itu, penulis ter-
tarik untuk melaporkan prevalensi kasus pulpitis pada 
pasien di poli gigi UPTD Puskesmas Baturiti II Tabanan 
selama bulan Desember 2023 hingga Februari 2024. 
 
METODE 

Penelitian observasi dengan metode cross-sectional 
melibatkan penelusuran sesaat, yaitu sampel diamati ha-

nya dalam waktu yang singkat. Variabel yang diteliti ada-
lah kasus penyakit pulpa dan jaringan periapikal. 

Populasi sebanyak 270 pasien yang datang ke UPTD 
Puskesmas Baturiti II Tabanan Bali, ditentukan sampel 
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dengan metode purposive sampling, yaitu pasien yang 
memenuhi kriteria yang datang ke UPTD Puskesmas Ba-
turiti II Tabanan, Bali, dengan diagnosis K04, dengan jum-

lah total 89 pasien. 
 

HASIL 
Tabel 1 menunjukkan tidak semua pasien menderita 

penyakit pulpa dan kelainan periapikal. Tabel 2 menun-
jukkan bahwa jumlah kunjungan pasien penyakit pulpa 
dan kelainan periapikal itu paling banyak terjadi pada pe-

rempuan daripada laki-laki. Tabel 3 menunjukkan bah-
wa jumlah kunjungan pasien penyakit pulpa dan kelain-
an periapikal berdasarkan usia di UPTD Puskesmas Ba-
turiti II Tabanan Bali tahun 2024 lebih banyak terjadi pa-
da usia 19-34 tahun (23,6%). 
 

Tabel 1 Distribusi hasil penelitian terhadap data pasien yang 
menderita penyakit pulpa dan kelainan periapikal di UPTD Pus-

kesmas Baturiti II Tabanan, Bali tahun 2024. 

Responden Jumlah % 

Pasien 270 100% 
Pasien penyakit pulpa & kelainan periapikal 89 33% 
Sumber: Rekam medik UPTD Puskesmas Batutiti II Tabanan, Bali 
2024 
 

Tabel 2 Distribusi jumlah kunjungan pasien penyakit pulpa 
dan kelainan periapikal berdasarkan jenis kelamin di UPTD 
Puskesmas Baturiti II Tabanan Bali. 

Jenis Kelamin Jumlah % 

Laki-laki 37 42% 
Perempuan 52 58% 
Total 89 100% 

 

Tabel 3 Distribusi jumlah kunjungan pasien penyakit pulpa dan 
kelainan periapikal berdasarkan usia di UPTD Puskesmas Ba-
turiti II Tabanan Bali 2024. 

Usia Jumlah % 

0-4 Tahun 3 3,4% 
5-6 Tahun 4 4,5% 
7-11 Tahun 6 6,7% 
12 Tahun 3 3,4% 
13-14 Tahun 7 7,9% 
15-18 Tahun 8 9,0% 
19-34 Tahun 21 23,6% 
35-44 Tahun 12 13,5% 
45-64 Tahun 18 20,2% 
> 64 Tahun 7 7,9% 
Total 89 100% 

 

PEMBAHASAN 
Berdasarkan hasil pengolahan data pada Tabel 1 di-

simpulkan bahwa angka kunjungan pasien penyakit pul-
pa dan kelainan periapikal yang terjadi di UPTD Puskes-
mas Baturiti II Tabanan Bali sebanyak 89 orang dari 270 
pasien dari rentang waktu 3 bulan terakhir. 

Tabel 2 Menunjukkan bahwa kunjungan pasien pe-
nyakit pulpa dan kelainan periapikal lebih banyak terjadi 
pada perempuan (58%) daripada laki-laki. Data ini ber-
banding lurus dengan penelitian yang dilakukan di Pus-

kesmas Padang Selasa pada tahun 2019, yaitu perem-
puan sebanyak 66% dan laki-laki sebanyak 34%. Sela-
in itu, berdasarkan penelitian yang dilakukan di RSKGM-
FKGUI, pasien perempuan jauh lebih banyak dibanding-
kan dengan laki-laki yang hanya 38,3%.9 

Hasil penelitian ini memberikan gambaran bahwa va-

riasi jenis kelamin dapat memengaruhi pola perilaku da-

lam menjaga kesehatan gigi dan mulut serta kebutuhan 
estetis yang diinginkan.10 Perempuan umumnya lebih 
banyak mengalami karies gigi dibandingkan pria. Hal ini 
dikarenakan kondisi mulut yang berpotensi kariogenik, 
pengaruh hormon, dan kecenderungan genetik.11 

Dari hasil hasil jumlah kunjungan, didapatkan bahwa 
perempuan jauh lebih banyak dibandingkan laki-laki. Hal 
ini dikarenakan perempuan memiliki sikap yang lebih 
positif dan kesadaran terhadap pelayanan kesehatan gi-
gi, serta literasi kesehatan mulut yang lebih tinggi diban-
dingkan laki-laki.12

 Hal ini menyebabkan perempuan le-
bih banyak merawat giginya ke dokter gigi. 

Tabel 3 menjelaskan bahwa kunjungan pasien pe-
nyakit pulpa dan kelainan periapikal paling banyak ter-
jadi pada usia 19-34 tahun sebanyak 21 orang (23,6%). 
Semakin bertambahnya usia, semakin besar faktor risi-
ko terjadinya karies dan kerusakan jaringan pulpa. Hal 
ini didukung oleh Syakirah, bahwa umur dewasa awal 
26-35 tahun sampai dewasa akhir 36-45 tahun cende-
rung lebih banyak menderita penyakit pulpa dan kelain-
an periapikal, yang sejalan dengan data di UPTD Pus-
kesmas Baturiti II Tabanan Bali 2024. 

Semakin tua seseorang, kondisi medis yang menda-
sarinya dan kemampuan kognitifnya akan semakin me-
nurun, sehingga manula akan enggan merawat giginya 
ke dokter gigi, sehingga penyakit pulpa sangat mungkin 
terjadi.13

 Volume pulpa menurun seiring bertambahnya 
usia karena deposisi dentin sekunder sepanjang hidup. 
Menurunnya volume pulpa menyebabkan nutrisi ke den-

tin serta email semakin menurun, sehingga pemulihan 
terhadap demineralisasi berkurang.14

 Manula sering kali 
mengalami resesi gingiva, kemungkinan besar gigi ber-
lubang akan terbentuk di bagian akar gigi.15

 Mulut kering 
juga menyebabkan bakteri lebih mudah menumpuk di 
mulut sehingga menyebabkan kerusakan gigi. Hal ini-
lah yang menyebabkan kelainan periapikal.16 

Disimpulkan bahwa di UPTD Puskesmas Baturiti II 
Tabanan Bali, Desember 2023 hingga Februari 2024, 
jumlah kunjungan pasien penyakit pulpa dan kelainan 
periapikal hampir sepertiga total 270 pasien; yaitu laki-
laki 37 orang dan perempuan 52 orang; serta paling ba-
nyak terjadi pada usia 19-34 tahun (23,6%). 
Saran yang diberikan kepada UPTD Puskesmas Batu-
riti II Tabanan Bali, yaitu perlu dilakukan pendataan yang 
lebih spesifik, seperti jenis gigi yang dirawat, dan perlu 
edukasi yang lebih mendalam tentang kesehatan gigi 
dan mulut untuk meminimalkan penyakit pulpa dan ke-
lainan periapikal. 
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