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Abstract

A group of elderly people who are prone to caries and periodontal disease, tooth so that
the elderly often lose teeth . Caries is a universal disease thal can happen 1o everyone .
The impact of aging on dental health and oral marked increase in the loss of teeth . poor
aral hygiene , periodontal disease | tooth root caries , erosion , abrasion and oral
cancer . The purpose of this study was to describe the oral health of the elderly in the
region Elderly IHC Health Center Il South Denpasar in 2013,

This study is a descriptive, cross sectional area of the Elderly in IHC Health Center I
South Denpasar with a total sample of 90 people . Proportional sampling using random
sampling ,
The results of this study indicate that the frequency of the elderly who experience caries
83.56 % and 14.44 % did not expévience caries . The level of oval hygiene respondents
mostly with the criteria being totaled 57.78 % , of respondents with poor criteria and
42.22 % of the respondents did not find o good eriteria . The number of teeth yerve =20
an the respondents was 62.22 % with an average of tooth function on respondents
hetween 20 to 22 teeth ( 21.70 ) from these resulls we can conclude that most af the
¢lderly experience dental caries . Elderly who have a higher frequency of oral hygiene
OIS value ) v most commonly found in the criteria was not good while the critevia is
not found on the respondent . The frequency of the number of teeth serve elderly > 20 as
miuch as 62.2 % . Average dental function in the elderly has been in accordance with the
national targer set

Based on these conclusions  is recommended that the family helps to motivate the
elderly to further improve dental hygiene and mouth as well as the local health centers
are expected lo provide information on how lo maintain oral hygiene by providing
counseling and dental health care of the elderly inelderly IHC Health Center Region Il
South Denpasar In periodically .

Keywords : Oral health , elderly

Pendahuluan

Lanjut usia sdalah setiap orang yang dari jumlah total penduduk Indenesia,
berusia 60 tahun stay lebih, yang secara akan menimbultkan berbagai
fisik terlihat berbeda dengan kelompok permasalahan yang kompleks baik bagi
wmur lainnva. Bertambahnva populasi tanjut wsia sendii mavpan keluarga dan
lanjut usia menjadi 15,3 juta atau 7.4% masyarakat Lanjut usia mempunyai
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keterbatasan fisik dan kerentanan terhadap
pﬂtyakit‘.F:mhalmﬁ-‘pﬁmbahﬁn makro yang
jelas dapat dilihdl pada lansia seperti :
mengecilnya mandibula,  osteoporosis,
keriput padz kulit, perubahan warna rambut
menjadi putih, gigi gelig tanggal secara
bertahap, dan lain-lain. Berkurangnya
jumlah  gigi dalam  mulot lansia
menimbulkan ketidaknyamanan pada saat
mengunyih makanan, tefjadinya penurunan
heberapa jenis enzim pada air lur, keadaan
mulut vang sering kali kering akan dapat
menimbulkan beberapa penyakit dalam
mulyt  lansia. Keadaan tersebut dapat
mempengaruhi hasil dan proses pencernasa
pada lansia’. Memurut Soemitro’, proses
penuaan dapat menyebabkan menunmnysa
fungsi-fungsi dan  gingiva, periodontal
ligameni, cementum, dan tulang alveolar.
Penurunan fungsi organ-organ tersebut akan
dapat pula mempercepat tanggalnya. gigi-
‘geligi. Karies gigi umumnya dianggaf
schagai penyakit anak-anak dan remaja.
Meskipun demikian, karies semakin banyak

ditemukan selama perawatan pada lansia -

yang masih bergigi, Lesi karies terulama
ditemukan pada akar gigi dibandingkan pada
mahkota. Lesi ini semakin  besar
prevalensinya dengan bertambalurya retensi
dari gigi-geligi asli pada individu dewasa
dan adanya pergeseran usia rata-rald dari
populasi®, Target yang ditentukan World
Health Organization (WHO), pencapaian
gigi sehat untuk tahun 2010 pada kelompok
umur 35-44 tahun memiliki minimal 20 gigi
berfungsi sebesar 90% dan penduduk tanpa
gigi 2% sedangkan penduduk umur 63 tahun
ke atas masih mempunyai gigi berfungsi
sebesar 75% dan penduduk tanpa gigi 5%.
Pada kelompok ini diharapkan minimal
memptmyai 20 gigi berfungsi, hal ini berarti
hahwa fungsi pengunyahan masih mendekati
normal, walaupun sedikit berkurang. Fungsi
estetik dan berbicara masih dapat chngga?
normal dengan jumlah gigi minial 20 buah’.
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Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) tahun 2007 prevalensi penduduk
yang mempunyal masalah gigi dan mmulut
adalah 23.4% dan 1,6% penduduk telah
kehilangan selurch gigl aslinya. Dari jumlah
itu yang menerima perawatan atan
pengobatan dari  tenaga keschatan gigi
adatah 29,6%. Menurut Depkes
(dalam Sriyono)’ kelompok usia 35-44
tabun rafa-rata terdapat 3 gigi yang sudah
dicabut dan pada kelompok usia 65 tahun
keatas rata-rata terdapat 17 gigi yang sudah
dicabut atau indikasi untuk dicabut karena
karies gigi’. Orang yang banyak mempunyai
gigi-gigi hilang, karena penyakit karies gigl,
menghadapi kualitas hidup yang berkurang
karena mereka tak hanya menghadapi
terbatasnya pemilihan  makanan karens
masalah ~ pengunyahim  yang  akan
renghasilkan asipan gizl yang buruk, tetapi
jupa akan merasakan malu dalam tingkat
tertentu  pada ilan diri  yang
kemudian akan membatasi intéraksi sosial
dan komunikasi. Keschatan gigi  pada
kelompok lansia cukup penting untuk
dibahat, sehubungan dengan meningkatnya
usin harapan hidup yang hampir terjadi di
semua negars. Data yang terkumpul dari
kelompok ini  dapal  digunakan untuk
menyusan rencana pelayanan keschatan gigi
yang tepat. Pemeriksaan untuk kelompok
lansia wrnumnys tidak lebih sulit dari
kelompok umur yang lain, karena kelompok
ini cukup mudah ditemukan di rumah-rumah
atau panti-panti jompo, dan kelompok ini
memiliki daya mobilitas rendal

Metode

Jenis  penelitian ini  adalah penelitian
deskriptif, dengan disain survey terhadap
lansia pada 16 Posyandu lansia di wilayah
Puskesmas 111 Denpasar Selatan, pada bulan
November 2013. besar sampel ditetapkan
schanyak 91 responden. Pengambilan
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sampel menggunakan teknik  Sranfied
Proportional  Random  Sampling,  yaitu
teknik pengambilan sampel secara acak
stratifikasi proporsional.

Adapun cara untuk mendapatkan jumlah
sampe| yang diperiksa dengan perhitungan
sebagai berikut -

N
n —
1+N(d)
794
n =
1 +(794x0,01)
794
n —
1+ 7,94
n o= 889(%0)
Besar sampel penelitian berdasarian
posyandu adalah sebagal benkut :

Daftar nami Posyandu lansis dan jumleh
- sampel penelitian
Ka Hama Posyandy Jamials  Juenish Sampel
Lensis  yang diperiksa

Tabel 1.

i
i

B Rangkan Sai
e Kajeng

Br. Gelogar Carik
BiGunang |
B:DIMTm!:hu

Be. Saknh
; Dwdeba Jati
Eir. Juba Tengah
Br. Tnums Bhineds
10 BrEsmpung Bugis
11 BrKowan
B - B Duluh
13  BriPeken
14 Brkajs
15 B Tengah
8 B foues
Jumlsh
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Jlrepsvsunariysan o
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Hasil dan Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 90
lansia pada Posyandu Lansia di Wilayah

e
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Puskesmas I Denpasar Selatan Tabon 2013
pada Posyandu lansia di Wilayah Puskesmas
111 Denpasar Selatan Tahun 2013,

Tabel 3 Diztribust Frelooensi Lansss viap menpalam Kanes puls
Fosrymsdu Lansia di Wiksveh Puskesmas [ Denpear

Selaimn Tahun 2713
elaiTan
B Kol g Lk - Lakei Peremguan Tﬂﬂ
AP BRI 1
T .% W W B % u_s-l."
I T kw7 :g,:ﬂ & 11 13 n_u_
Total [T
Tabel 2 menunjukkan bahwa dan 90

responden lansia. yang diperiksa giginya
didapatkan  sebagian  besar lansia
mengalami karies yaitu sebanyak 77 orang
(85,56%) dan yang tidak karies sebanyak
13 orang (14,44%). Frekuensi lansia yang
mempunyai tingkat kebersihan gigi dan
mulut (OHI-S) dengan kriteria baik, sedang
dan buruk pada Posyandu lansia di Wilayah
Puskesmas [l Denpasar Selatan Tahun
2013

Tabel 3 [Hstribusi Frekuensi Respondon Berdasnrkie Tinghat

Feberviban Cigl dan Mulit (Nilsi (LS
— ] L E— Tatzl
H Nilwi fals- ki FEE-
0 PRS- T e L e E =
1 Baik [] ] <] 0 4] ¥
[
7 1 A% 2 A5 e b3 £1TE
(13-4
3 Bl 3 oW B WM W an
3,1~ 60

Jumlsh Lo 15 g ) 100

Tabel 3 menunjukkan bahwa tidak ditemukan
responden yang memiliki milai  OHES
dengan kriteria baik, sebagian besar kritena
sedang sebanyak 52 orang (57,.78%.).
Frekuensi lansia vang mempunyai gigi
berfungsi = 20 menurut jenis kelamjp pada®
Posyandu lansia di Wilayah Puskesmas ITT*
Denpasar Selatan Tahun 2013.
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Tabet 4 Dedribush Frekuensi Respondsn Berdsaelean Jumlsh Giﬁi
Berflansapadi Pesyandu lansia di Wilmah Pusikesmes 11
Cengresnr Selacen Tahis 2003

Iunish drnis kelamin Total
g Cherespl T L2 T % T 3
] a-i - - . < =
1 s B | R = § i &f & &57
] - T 15 F %] | [ )
AR L T O - N R
5 . IR | [~ - . 1 S S # I
Joriah W W e W im

Tabel 4 menunjukkan bahwa lansia vang
memiliki jumlah gigi yang masih berfungsi
> 20 yang berjeniz kelamin laki-laki
sebanyak 31 orang (7045%) dan vang
berjenis kelamin perempuan sebanyak 25
orang {54,35%).

Rata-rata  gigi berfungsi pada lansia
menunut jenis kelamin pada Posvardu lansia
di Wilayah Puskesmas 111 Denpasar Selatan
Tahun 2013.

Tabel5. Rata-Rata Gigi Berfungsi pada Lansia
memurut Jenis Ketamin

o Jeois Turikah: Temiah R

Kelnmin Gigi rEponden ita
berfunggsi- 3]
1 Laki - Laki LE] il i1
i _Pereepusn ¥36 o
Jumish i, 491 M aLel

Tabel 5 menunjukkan bahwa  rata-rata

jumiah gigi yang berfungsi pada lansia yang

berjenis kelamin laki-laki dan perempuan
berjumlah antara 20 sampai dengan 21 gigi.

Hastl uji statistik bivariat dengan uji chi-

sgquare menunjukkan :

1. Tidak terdapat hubungan vang tidak
signifikan,antara tingkat kebersihan gigi
lansia dengan karies gigi dengan
nilai p = 0,563 dengan batas nilai
covident interval 0,331-1 825,

2. Tidak terdapat hubungan vang signifikan

antara tingkat kebersihan gigi lansia

dengan jumlah gigi yang berfungsi,
dengan niali p=0,434 dengan batng nilai
covident inferval 0,241-1847

lurmal Kesehatan Gigi Vaol. 3 No. T [Pebruari 2015)

Pembahasan

Lansia merupakan kelompok yang rentan
terhadap karies pgigi karena lansia

-cenderung mengabaikan kebersihan gigh dan

mulutnya maupun dalam pengontrolan ke
dokter gigi. Kondisi ini dapat dilihat dari
hasil penelitian terhadap Jansia di Posyandu
lansia yang menunjukkan bahwa dan %0
responcden, hanya 13 responden (14,44%)
yang tidak mengalarmi karies gigi,
sedangkan 77 rl:spﬂndcn (85,56 %)
mengalami karies gigi. Hasil penelitian ini
sesuai dengan pendapat Boedihardjo (1985),
yang menyatakan bahwa lansia merupakan
kelompok vang rentan terhadap kames dan
penyakit periodontal, sehmg,ga lansia sering
kehilangan gigi geliginya”. Penyakit gigi
yang sering ditemukan ;:ada lansia adalah
karies akan 'Faktor-  faktor yang
mempengaruhi tefjadinya karies.  sclain
faktor dari dalam yang meliputi: gigi dan
saliva,  mikroorganisme  atan  plak,
substrarkarbohidrat  makanan,dan  waktu
juga terdapat faktor dari luar yang erat
hubungannya dengan terbemtuknya karies
gigt antara lain: faktor usia karena scjalan
dengan bertambahnya usia, jumlah karies

pun akan bertambah, faktor jeniz kelamin

yang dapat mempengaruhi prevalensi karies
gigi pada  perempuan  lebih tinggi
dibandingkan dengan pada laki-laki, karena
erupst gigi pada perempuan lebih cepat
dibandingkan dengan laki-laki, schingga
gigi yang perempuan berada lebih lama di
dalam  mulut".  Akibativa  gigi  pada
perempuan akan lebih Jama berhubungan
dengan faktor risike terjadinya karies.
Faktor yang lain seperti ; suku bangsa, letak
geografis, kultur peografis, keadaan sosial
ekonomi juga mempengaruhi tegadi karjes.
Tingginya prevalensi karies serta belum
berhasilnya usaha untuk mengatasi masalah
tersebut disebabkan oleh faktor lingkunpgan,
perilaku dan pelayanan kesehatan pigi'",
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laki-laki mcnipuny:ai gigi berfungsi 955
bugh {21,70) gigi dan lansia yang hE.'I]E:ttIS

kelamin perempuan mempun:fm glgl
berfungsi 936 buah (20,34) gigi. Hal ini

menunjukkan bahwa rata-rata gigi berfungsi
lansia pada Posyandu Lansiz di Wilayah
Puskesmas [l Denpasar Selatan sudah
sesuai dengan target nasional yang telah
ditetapkan oleh WHO yaitu minimal 20 gigi
berfungsi, seperti disampaikan Depkes Rl
(1994)° vaitu Pada kelompok lansia ini
diharapkan minimal mempunyai 20 gigi
berfungsi, hal ini berarti bahwa fungsi
pengunyahan masih  mendekati  normal,
walaupun sedikit berkurang, Fungsi estetik
dan berbicars masih dapat dinggap normal
dengan jumlah gigi minimal 20 buah.

Simpulan _

Frekuensi lansia yang mengalami  karies
gigi pada Posyandu Lansia - di Wilayah
Puskesmas [l Denpasar Selatan masih
tinggi yaitu sebanyak 77 orang (B5,56% )
dan vang tidak karies hanva 13 orang
(14,44%). Frekuensi lansia yang mempunyai
tingkat kebersihan gigi dan mulut { nilw
OHIS) pada Posvandu Lansia di Wilayah
Puskesmas 1l Denpasar Selatan adalah
denpan kriteria baik adalah 0, kriteria
sedang - sebanyak 352 orang (57,78%) dan
kriteria buruk schanyak 38 orang (42.22%).
Frekuensi lansia yang memiliki > 20 gigi
berfungsi adalah 56 responden (62,22%)
Rata-rata gigi berfungsi pada lansia di
Posyandu Lansia di Wilayah Puskesmas Il
Denpasar Selaptan menurut jenis kelamin
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