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PRAKATA 

 Puji syukur kepada Allah SWT kami panjatkan sepenuhnya karena 

hanya atas bimbingan, petunjuk dan kemampuan yang telah diberikan, 

sehingga BUKU AJAR ini dapat disusun dan diselesaikan. Buku Ajar ini 

merupakan hasil gabungan tulisan dari TIM Tumbuh Kembang FKG 

UNEJ yang merupakan dosen pengampu mata kuliah Biologi Oral dan 

Biologi Kedokteran. 

 Buku ini merupakan contoh buku ajar untuk Blok 2 Tumbuh 

Kembang Manusia, dengan Capaian Pembelajaran Mata Ajar (CP-MA) 

mahasiswa mampu mengkaji dan menguasai konsep teoritis serta 

menganalisis proses tahapan tumbuh kembang manusia secara umum dan 

stomatognatik mulai terjadinya fertilisasi dan perkembangan embrio, 

proses pre natal dan post natal, hingga proses penuaan sebagai landasan 

metode pendekatan penyelesaian berbagai masalah yang berkaitan dengan 

kelainan tumbuh kembang dalam sistem stomatognatik dengan melakukan 

penegakan diagnosis dan rencana perawatan dengan tepat dan benar. 

 Pada kesempatan ini, kami menyampaikan terima kasih kepada 

anak-anakku mahasiswa Tutorial Blok Tumbuh Kembang Angkatan 2017 

FKG UNEJ serta semua pihak yang tidak mungkin kami sebutkan satu-

persatu,yang sudah membantu kami hingga terselesaikan buku ini. Semoga 

segala upaya yang telah dilakukan akan mendapatkan pahala yang terbaik 

dari Allah SWT 

 

 

 

Jember, 30 November 2018 

Penulis, 

Dr. Atik Kurniawati, drg., M.Kes 
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penuaan dapat meningkatkan kerentanan terhadap penyakit periodontal. 

Attachment loss dan bone loss terjadi akibat seringnya terpapar faktor 

resiko lainnya selama hidup. Perubahan-perubahan terkait proses penuaan 

seperti pemakaian obat, penurunan fungsi imun, dan perubahan status 

nutrisi serta faktor-faktor resiko lainnya juga meningkatkan kerentanan 

terhadap penyakit periodontal (Wangsarahardja, 2007). 

 Kebutuhan perawatan periodontal lansia di panti sosial Tresna 

Werdha Budi Sejahtera Banjarbaru adalah 13,2% tidak memerlukan 

perawatan, 5,7% memerlukan peningkatan kebersihan mulut antara lain 

melalui penyuluhan dan demonstrasi, 37,7% memerlukan scaling dan 

peningkatan kebersihan mulut, 11,3% memerlukan scaling yang lebih 

komprehensif dan peningkatan kebersihan mulut, serta 32,1% memerlukan 

perawatan periodontal yang lebih kompleks, meliputi pemeriksaan 

periodontal menyeluruh dan rencana perawatan yang tepat (Sari, dkk., 

2014). 

8.3.5 RANGKUMAN 

 Usia yang bertambah menyebabkan penurunan fungsi organ tubuh 

dan berbagai perubahan fisik. Penurunan ini terjadi pada semua tingkat 

seluler, organ, dan sistem. Hal ini mengakibatkan terjadinya peningkatan 

kejadian penyakit pada lansia, baik akut maupun kronik. Meningkatnya 

gangguan penyakit pada lansia dapat menyebabkan perubahan pada 

kualitas hidup. 

 Seiring dengan berjalan waktu, lansia banyak mengalami 

permasalahan pada rongga mulutnya. Sel-sel yang mengalami degenerasi 

dan banyak kehilangan gigi akan memperbesar kemungkinan untuk 

mengalami gangguan sendi temporomandibula. Lesi-lesi di rongga mulut 

juga banyak ditemukan pada lansia dengan menurunnya sistem imun. 

Peningkatan usia merupakan faktor predisposisi terjadinya penyakit 

periodontal. Oleh karena itu perawatan kedokteran gigi yang komprehensif 

dibutuhkan untuk mengatasi permasalahan yang terjadi pada lansia. 

8.3.6 BAHAN DISKUSI 

Penyakit gigi dan mulut merupakan penyakit yang menyerang 

segala kelompok umur baik pada anak-anak sampai dewasa tak terkecuali 

pada kelompok lansia. Salah satu masalah kesehatan pada lansia adalah 

karies gigi dan penyakit periodontal (Ermawati, dkk.). Lesi rongga mulut 

juga banyak ditemukan pada lansia dengan presentase 98%. Lansia dengan 
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usia 70-79 tahun lebih banyak mengalami xerostomia dibandingkan 

dengan usia 60-69 tahun (Mozafari, dkk., 2011). 

 Berdasarkan uraian di atas, perlu pembahasan lebih lanjut 

mengenai permasalahan kesehatan gigi dan mulut yang terjadi saat proses 

menua dan tatalaksananya. Apa saja permasalahan yang paling sering 

terjadi saat proses menua dalam bidang  kedokteran gigi ? 
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8.3.8 LATIHAN SOAL DAN JAWABAN 

1.   Apa penyebab TMD pada lansia ? 

 Hilangnya gigi pada lansia terutama gigi posterior telah 

diindikasikan sebagai penyebab TMD. Kelainan oklusal akibat 

hilangnya gigi menghasilkan stress melalui sendi dan menyebabkan 

gangguan fungsi sendi. 

2.  Apa tujuan dibuat Overdenture pada lansia ? 

Mempertahankan gigi yang memberikan manfaat psikologis dan 

dukungan yang lebih baik serta retensi bagi gigitiruan, 

meminimalisasi resorpsi lingir alveolar yang biasanya meningkat 

pada pengguna gigitiruan penuh, meingkatkan keterampilan 

memanipulasi gigitiruan sebagai impuls proprioseptif pada membran 

periodontal untuk dapat dipertahankan. 

3.  Mengapa lansia rentan mengalami lesi pada mukosa rongga mulut ? 
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Saliva pada orang tua mengandung total protein dalam jumlah lebih 

sedikit dan protein kualitatif serta elektrolit yang berbeda, dengan 

pH dan kemampuan serta bufer yang lebih kecil dibandingkan orang 

yang lebih muda. Pertambahan usia menyebabkan sel epitel pada 

mukosa mulut mulai mengalami penipisan, berkurangnya keratinasi, 

berkurangnya kapiler dan suplai darah serta penebalan serabut 

kolagen pada lamina propia. Hal ini dapat menyebabkan perubahan 

secara klinis pada mukosa dan dapat menyebabkan penurunan 

senstivitas mukosa rongga mulut terhadap iritasi 

4. Bagaimana penyakit periodontal dapat meningkatkan resiko stroke 

pada usia sekitar 25-54 tahun ? 

Bakteri pada penyakit periodontal dapat masuk ke dalam pembuluh 

darah dan mengikuti aliran kapiler-kapiler sampai ke otak. 

5.  Bagaimana terapi yang tepat untuk fissure tongue ? 

Pemberian obat antijamur berupa Nystatin dan antiinflmasi 

Benzidamin HCl dapat membantu perawatan fissure tongue. Selain 

itu pasien diberikan multivitamin yang mengandung vitamin E, 

vitamin C, vitamin B kompleks, asam folat, dan zinc. Obat ini 

bertujuan untuk mempercepat penyembuhan dan regenerasi sel. 

Pasien diinstruksikan untuk mengkonsumsi makanan sehat dan 

bergizi, menjaga kebersihan mulut, menggunakan obat secara 

teratur. 

8.4  GLOSSARIUM 

TMD : Temporo mandibular disease  

Artritis : keradangan pada sendi 

Osteoporosis : kerapuhan atau porusitas pada tulang 

Overdenture adalah gigi tiruan penuh atau sebagian yang dibuat di atas 

struktur gigi atau akar gigi yang masih ada 

Coated tongue adalah suatu keadaan dimana permukaan lidah terlihat 

berwarna putih atau berwarna lain yang merupakan tumpukan 

dari debris, sisa-sisa makanan dan mikroorganisme yang terdapat 

pada permukaan dorsal lidah. 
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