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ABSTRACT

The pulptissueis highly susceptible to damage caused by microbial invasion, physical trauma, chemical agents, orthermal injury.
This study explored the prevalence of pulp gangrene based on the time of visit, gender, and age of patients at the Dental Clinic
ofthe Kerambitan Il Community Health Centre, Tabanan, Bali, during the period October2024 to March 2025, using observatio-
nalmethods and a cross-sectional approach. The total number of patient visits during this period was 892; 89 patients were diag-
nosed with pulp gangrene (60.49%). The highest number of cases occurred in March 2025 (15.1%). More than 50% of patients
were female and the 19-34 age group dominated (22.82%). It was concluded that there is a high prevalence of pulp gangrene
inwomen and the productive age. Therefore, pulp capping and root canal treatment are required for patients with pulp gangrene.
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ABSTRAK

Jaringan pulpa sangat rentan terhadap kerusakan akibat invasi organisme mikro, trauma fisik, kimiawi, atau suhu. Penelitian ini
mengeksplorasi prevalensi gangren pulpaberdasarkan waktu kunjungan, jenis kelamin, dan usia pasien di Poli Gigi UPTD Pus-
kesmas Kerambitan Il, Tabanan, Bali, pada periode Oktober 2024-Maret 2025, menggunakan metode observasi dan pendekat-
an cross-sectional. Jumlah total kunjungan pasien selama periode tersebut adalah 892; 89 pasien terdiagnosis gangren pulpa
(60,49%). Kasus tertinggi terjadi pada bulan Maret 2025 (15,1%). Mayoritas pasien adalah perempuan (57,31%) dan kelompok
usia 19-34 tahun mendominasi (22,82%). Disimpulkan bahwa tingginya prevalensigangren pulpa pada perempuandan kelom-
pok usia produktif, sehingga diperlukan perawatan pulp capping dan perawatan saluran akar pada penderita gangren pulpa.

Kata kunci: gangren pulpa, jenis kelamin, usia, perawatan saluran akar, prevalensi

Received: 10 July 2025

PENDAHULUAN

Salahsatukeluhanyang paling umum adalah karies
gigi, yang bila tidak ditangani dengan tepat, dapat ber-
kembang menjadipenyakit pulpa, kemudianmenimbul-
kan komplikasi periapikal.! Pulpa gigi, sebagaijaringan
ikat kompleks di dalam rongga pulpa berperan vital da-
lam mempertahankan kesehatan dan fungsi gigi mela-
lui fungsi formatif, sensori, nutrisi, dan protektif. Namun,
jaringan pulpasangatrentanterhadapkerusakan akibat
invasi organisme mikro, traumafisik, kimiawi, dan suhu.?

Menurut Walton & Torabinejad yang dikutip oleh Si-
barani, ada beberapa klasifikasi penyakit pulpa, dianta-
ranya adalah pulpitis reversibel, pulpitis ireversibel, pulpi-
tis hiperplastik dan nekrosis pulpa.®# Salah satu bentuk
kerusakan pulpayang bersifatireversibel adalah nekrosis
pulpa, yaitu kondisiketikajaringan pulpa mengalamike-
matianyang ditandai dengan hilangnyaalirandarah dan
fungsisaraf.?Nekrosis pulpaumumnya merupakan lan-
jutan dari pulpitis akut atau kronik yang tidak mendapat-
kan perawatan secara optimal.3Proses nekrosis inidapat
terjadi parsialmaupuntotal, tergantung pada derajatinfek-
si dan respon tubuh terhadap iritasi.6 Faktor penyebab
utamadarinekrosis pulpa adalah infeksi bakteriyang ma-
suk melaluitubulus dentin sebagai akibat karies, trauma,
atau paparan lingkungan eksternal.”Ketika pulpaterpa-
par oleh organisme mikro dan produknya, akan terjadi
reaksiinflamasi, danbiladrainase limfatik tidak berjalan
optimal, tekanan jaringan meningkat sehinggasirkulasi
darah dalam pulpakolaps, danterjadi proses nekrosis.®

Secara histopatologis, nekrosis pulpa diklasifikasikan
menjadi dua tipe, yaitu nekrosis koagulasi dan nekrosis
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liquefaksi. Nekrosis koagulasiumumnyaditandaidengan
denaturasi protein sel dan pengeringan jaringan yang
menghambat aktivitas bakteri, sedangkan nekrosislique-
faksi terjadi akibat kolonisasi bakteri anaerob yang me-
nyebabkan destruksi enzimatik jaringan, terbentuk area
nekrosis yang dikelilingi oleh sel-selinflamasikronis. Pro-
ses ini menunjukkan rumitnya mekanisme kerusakan
pulpayang terkait erat dengan patogenesis bakteri dan
respons imun inang.®

Penangananklinisterhadap gigi yang nekrosis pulpa
adalah perawatan saluran akar (PSA), yang bertujuan
untuk membersihkan saluran akar darijaringan nekrotik,
menghilangkan organisme mikro patogen, serta mem-
bentuk sistem saluran akaryang memungkinkan terjadi-
nya penyembuhan jaringan periradikuler.1® Perawatan
inimenjadi sangat penting untuk mencegah penyebaran
infeksi lebih lanjut dan mempertahankan gigi.'* Seiring
dengan berkembangnyateknologidanmeningkatnyake-
sadaranmasyarakatterhadap pentingnyaperawatan gi-
gi, prosedur PSA saat ini telah berkembang signifikan,
termasuk tren perawatan satu kali kunjunganyang dini-
lai lebih efisien dan nyaman bagi pasien.*?

Mempertimbangkan tingginya prevalensi penyakit
pulpa, khususnyanekrosis pulpa, sertakompleksitas pe-
nanganannya, maka pemahaman yang komprehensif
mengenai etiologi, patogenesis, diagnosis, dan pende-
katan terapeutik menjadi sangat penting untuk mendu-
kung keberhasilan perawatan konservasi gigi.° Karena
itu, pembahasan mengenai nekrosis pulpa tidak hanya
menjadilandasan dalam bidang endodontik, tetapi juga
bagian integral dalam peningkatan kualitas layananke-
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sehatan gigisecaraumum. Penulistelah melakukan pen-
dataan terlebih dahulu terkait kasus-kasus kesehatan
gigi dan mulut yang sering dirawat di Puskesmas Ke-
rambitan Il pada Bulan Oktober 2024-Maret 2025 yang
menunjukkan bahwa gangren pulpa merupakan kasus
tertinggi kelima yang sering dirawat pada UPTD; akan
dikaji lebih dalam lagi mengenai kasus gangren pulpa
pada UPTD Puskesmas Kerambitan II.

METODE

Penelitian observasiini menggunakan metode cross-
sectional. Metode ini melibatkan penelusuran sesaat.
Sampeldiamati dalam waktu singkat dengan pendekat-
an observasi, atau pengumpulan data pada suatu wak-
tu tertentu. Variabel yang ditelitiadalah kasus gangrene
pulpa pada pasien poliklinik gigi di Puskesmas Keram-
bitan Il bulan Oktober 2024-Maret 2025. Pengambilan
datapadabulan April 2025 yang berasal dari buku pen-
daftaran pasien di poliklinik gigi.

Tabel 1 Data kunjungan pasien poli gigi di Puskesmas Kerambit-
an |l Tabanan bulan Oktober 2024-Maret 2025.

Bulan Semua Penderita Persentase
Kunjungan  Gangren Pulpa (%)
Okt 2024 175 orang 13 orang 7,42%
Nov 2024 136 orang 18 orang 13,9%
Des 2024 130 orang 10 orang 7,69%
Jan 2025 147 orang 11 orang 7,48%
Feb 2025 146 orang 13 orang 8,90%
Maret 2025 158 orang 24 orang 15,1%

Sumber: Buku registrasi kunjungan pasien Poli Gigi UPTD Pus-
kesmas Kerambitan |l Tabanan Tahun 2024 dan Tahun 2025.

Tabel 2 Distribusi frekuensi kasus gangren pulpa sesuai jenis ke-
lamin di Puskesmas Kerambitan Il bulan Oktober 2024-Maret 2025

Jenis Kelamin Jumlah Persentase
Laki- Laki 38 42,69%
Perempuan 51 57,31%
Total 89 100%

Sumber: Buku registrasi kunjungan pasien Poli Gigi UPTD Pus-
kesmas Kerambitan |l Tabanan Tahun 2024 dan Tahun 2025.

HASIL
Padatabel 1tampak informasi terkait kunjungan pa-
siendengankasus gangren pulpaterbanyak padabulan
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Maret2025, dan terendah pada bulan Desember 2024.
Sedangkantabel 2menunjukkan jumlah pasien perem-
puan lebih dominan dibanding jumlah pasien laki-laki.

PEMBAHASAN

Berdasarkan data, frekuensi kasus gangren pulpa
(nekrosis pulpa) menurutjenis kelamin lebih banyak ter-
jadi pada perempuan dari padalaki-laki. Datainiberban-
banding lurus dengan penelitian oleh Azzuhdi dkk yaitu
perempuan lebih sering mengalami gangren pulpa di-
bandingkan denganlaki-lakiyangterjadikarenapolape-
rilaku seseorang akan berpengaruh terhadap kesehat-
annya, yaitu pada umumnya perempuan rentan terha-
dapkariesdangangrenpulpakarenakebiasaankonsum-
si makanan ringan.'® Pada perempuan, gigi biasanya
tumbuh lebih cepat dibanding laki-laki, sehingga mereka
terpapar terhadap risiko karies dalam jangka waktu
yanglebihlama. Selainitu, karenatingkatkepedulian pe-
rempuanterhadap kesehatan gigicenderung lebih ting-
gi,kasus-kasusgigi bermasalah lebih sering ditemukan
pada mereka.'*

Perawatan yang diperlukan untuk kasus gangren pul-
pa (nekrosis pulpa), antara lain pulp capping dan PSA.
Pulp capping adalah suatu perawatan endodontik untuk
melindungi pulpa yang hampir atau telah terekspos. Pe-
rawatan ini dilakukan padagigiyang mengalamiinflama-
siakibat pulpitis reversibel dan bertujuan untuk mengem-
balikan kondisi pulpa menjadisehatsertamempertahan-
kanvitalitas pulpa. PSA merupakan suatu perawatan pe-
nyakit pulpa dengan cara pengambilanjaringan pulpavi-
talmaupun nekrotik dari saluran akar secarakeseluruh-
an dan diganti dengan bahan pengisi untuk mencegah
terjadinya infeksi berulang.

Disimpulkanbahwadistribusi pasien diwilayah kerja
Puskesmas Kerambitan Il pada bulan Oktober 2024-
Maret 2025 yaitudari 892 pasien, terdapat 92 pasien di-
diagnosis gangren pulpa; yangtertinggi padabulan Ma-
ret 2025 yaitu sebanyak 24 pasien (51,1%). Perawatan
yang diperlukan untuk kasus gangren pulpa (nekrosis
pulpa) antara lain pulp capping dan PSA.
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