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 Abstrak 

Karies merupakan penyakit yang masih menjadi masalah utama di bidang 
kesehatan gigi di dunia, termasuk di Indonesia. Berbagai upaya harus terus 
dilakukan untuk mengurangi insidensi karies, baik upaya yang bersifat 
promotif dan preventif, maupun yang bersifat kuratif dan rehabilitatif. 
Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar Tahun 2018, 36,71% masyarakat Kota 
Padang mengalami gigi berlubang/rusak/sakit. Pada masyarakat remaja, 
yaitu yang berumur 15-24 tahun, 37,45% mengalami gigi 
berlubang/rusak/sakit. Tujuan kegiatan ini adalah mendapatkan 
gambaran klasifikasi karies, serta memberikan perawatan yang sesuai. 
Gambaran karies gigi diharapkan dapat menjadi data pola perkembangan 
karies, sehingga strategi penanganan karies lebih dini dapat dilakukan 
dengan tepat, efektif, dan efisien. Pelaksanaan kegiatan dilakukan melalui 
pemeriksaan rongga mulut secara menyeluruh dan komprehensif, 
kemudian dilakukan perawatan sesuai dengan keluhan dan kasus yang 
ditemukan. Evaluasi pasca perawatan dilakukan dengan menyebarkan 
kuesioner kepada peserta, setelah dilakukan perawatan. Berdasarkan 
kedalaman karies yang dirawat, 57,14% adalah karies dentin. Klasifikasi 
karies berdasarkan G.V. Black menunjukkan kavitas Kelas I merupakan 
kelas tertinggi (64,29%), pada klasifikasi Mount and Hume adalah kelas 1.3 
(39,28%), sedangkan kelas tertinggi berdasarkan klasifikasi ICDAS adalah 
kelas D3 (46,44%). Evaluasi pasca perawatan menunjukkan bahwa seluruh 
peserta (100%) menyatakan bahwa kondisi gigi setelah dirawat membaik 
dan tidak ada keluhan/rasa tidak nyaman setelah dilakukan perawatan. 

Abstract 

Caries are still a significant problem in oral and dental health worldwide, including 
Indonesia. Various efforts must continue to be made to reduce the incidence of 
caries, both promotive and preventive, as well as curative and rehabilitative. Based 
on the Riset Kesehatan Dasar 2018, 36.71% of the people of Padang City have 
cavities/injured/toothache. Of the youth aged 15-24, 37.45% had 
cavities/injured/toothache. This program aims to get an overview of caries 
classification and provide appropriate treatment. The overview of caries 
classification can become data on the pattern of caries development so that strategies 
for dealing with earlier caries can be carried out appropriately, effectively, and 
efficiently. The implementation of the present program was carried out through a 
thorough and comprehensive examination of the oral cavity; then, treatment was 
carried out according to the complaints and cases found. The post-treatment 
evaluation was carried out by distributing questionnaires to participants afterward. 
Based on the depth of caries treated, 57.14% were dentin caries. Caries classification 
based on G.V. Black showed that Class I cavity was the highest incidence (64.29%). 
Mount and Hume's classification presented class 1.3 (39.28%) as the highest, while 
based on the ICDAS classification, it was class D3 (46.44%). The post-treatment 
evaluation showed that all participants (100%) stated that the condition of the teeth 
improved and that there were no complaints/discomfort after treatment. 
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PENDAHULUAN 

Karies merupakan penyakit multifaktorial pada jaringan keras gigi dan bersifat infeksius dengan etiologi berbagai faktor 

dari inang dan lingkungan (Soesilawati, 2020). Hingga saat ini, karies masih menjadi penyakit gigi dan mulut yang paling 

banyak ditemukan di masyarakat, baik pada orang dewasa, maupun pada anak (Peres et al., 2019; Vos et al., 2017). Melalui 

Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), Kementerian Kesehatan Republik Indonesia melaporkan bahwa hampir setengah 

(45,3%) masyarakat Indonesia memiliki gigi rusak/berlubang/sakit, sedangkan gigi yang telah dicabut karena berlubang 

mencapai 19,0% (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2019a). Indeks Decayed, Missing, Filled – Teeth (DMF-T) 

merupakan salah satu indeks yang digunakan sebagai instrumen penting untuk menilai status kesehatan gigi dan mulut 

seseorang (Moradi et al., 2019). Pada laporan Riskesdas tahun 2018, dilaporkan juga bahwa rata-rata indeks DMF-T pada 

gigi permanen orang Indonesia bernilai 7,1 (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2019a). Hal tersebut berarti bahwa 

1 penduduk Indonesia, terdapat 7,1 gigi yang mengalami terpapar karies (sedang mengalami karies, dicabut karena karies, 

atau ditambal karena karies).  Menurut standar World Health Organization (WHO), indikator utama pengukuran DMF-T 

pada anak usia 12 tahun seharusnya bernilai ≤ 3, sedangkan rata-rata indeks DMF-T masyarakat Indonesia adalah 7,1 

(katergori sangat tinggi) (Hobdell et al., 2003). 

Karies dapat diklasifikasikan berdasarkan beberapa jenis klasifikasi. Klasifikasi berdasarkan Greene Vardiman (G. V.) Black 

merupakan klasifikasi yang umum digunakan sejak tahun 1904. G. V. Black menetapkan 6 kelas karies berdasarkan letak 

karies, sebagaimana dalam Gambar 1 (Singh & Sehgal, 2021). Klasifikasi Mount and Hume merupakan jenis klasifikasi karies 

berdasarkan letak dan ukuran/luas karies (Mount, 2009). Klasifikasi letak karies dilakukan berdasarkan area gigi yang 

sering menjadi awal terbentuknya karies, yaitu area pit atau fissure, area proksimal (contact area), dan area servikal, 

sedangkan klasifikasi bersarkan luas kavitas dibagi 5, yaitu tidak ada kavitas, kavitas kecil, kavitas sedang, kavitas besar, 

dan kavitas yang meluas (Tabel I) (Ismail et al., 2015). Salah satu klasifikasi karies terbaru adalah klasifikasi karies 

berdasarkan International Caries Detection and Assessment System (ICDAS). Klasifikasi ICDAS ditentukan berdasarkan 

karakteristik permukaan struktur gigi. Kode deteksi ICDAS untuk karies bernilai 0 hingga 6 yang bergantung pada tingkat 

keparahan lesi karies (Tabel II) (Bhoopathi et al., 2017). 

 

 
Gambar 1. Klasifikasi karies berdarkan G.V. Black (Singh & Sehgal, 2021) 

 

Tabel I. Klasifikasi karies berdasarkan Mount and Hume (Ismail et al., 2015) 

  Size 

  No Cavity Minimal 1 Moderate 2 Enlarged 3 Extensive 4 

 
Site 

Pit/fissure 1 1.0 1.1 1.2 1.3 1.4 
Contact area 2 2.0 2.1 2.2 2.3 2.4 

Cervical 3 3.0 3.1 3.2 3.3 3.4 

 

Tabel II. Klasifikasi karies berdasarkan ICDAS (Bhoopathi et al., 2017) 

Code Description 

0 
1 
2 
3 
4 
5 
6 

Sound tooth surface: No evidence of caries after 5 seconds air drying 
First visual change in enamel: Opacity or discoloration (white or brown) is visible at the entrance to the pit orfissure seen after prolonged air drying 
Distinct visual change in enamel visible when wet, lesion must be visible when dry 
Localized enamel breakdown (without clinical visual signs of dentinal involvement) seen when wet and after prolonged drying 
Underlying dark shadow from dentine 
Distinct cavity with visible dentine 
Extensive (more than half the surface) distinct cavity with visible dentine 
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Kementerian Kesehatan (2018) melaporkan 36,71% penduduk Kota Padang mengalami gigi rusak/berlubang/sakit, 

sedangkan gigi yang telah dicabut karena berlubang sebesar 16,05% dan gigi yang telah ditambal karena berlubang sebesar 

5,39%. Berdasarkan proporsi tindakan untuk mengatasi masalah gigi dan mulut, 40,09% masyarakat Kota Padang 

melaksanakan pengobatan secara mandiri, sedangkan yang mengatasi masalah gigi dan mulut dengan cara menumpat 

hanya sebesar 4,94% dengan rincian hanya 6,10% ke dokter gigi spesialis dan 19,76% ke dokter gigi (Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia, 2019b). Sekolah Menengah Kejuruan Pertanian Pembangunan Negeri Padang (SMKPPN) Padang 

merupakan salah satu sekolah yang berlokasi di Jl. Pertanian, Lubuk Minturun, Kec. Koto Tangah, Kota Padang, Sumatera 

Barat dengan 185 siswa laki-laki dan 217 siswa perempuan (SMK Pertanian Pembangunan Negeri Padang, 2023). 

 

METODE 

Pengabdian masyarakat ini dilaksanakan menggunakan dua metode, yaitu: 

1. Pemeriksaan 

Responden atau peserta dalam pengabdian masyarakat merupakan siswa SMKPPN, Ikur Koto, Padang, Sumatera 

Barat sejumlah 28 orang. Kriteria pemilihan responden adalah siswa SMKPPN yang mengeluhkan gigi berlubang, tidak 

memiliki riwayat sakit spontan pada gigi yang dikeluhkan, serta belum membutuhkan perawatan saraf gigi. 

Pemeriksaan terkait kriteria pemilihan responden dilaksanakan pada tanggal 18-19 November 2022, yaitu sebelum 

dilaksanakan pengobatan. Pada tahap pemeriksaan, dilakukan pemeriksaan subjektif, pemeriksaan objektif, penentuan 

diagnosis (menurut G.V. Black, Mount and Hume, dan ICDAS), dan rencana perawatan. 

2. Pengobatan 

Tahap pengobatan dilaksanakan setelah responden mendapatkan pemeriksaan. Pengobatan dilaksanakan pada kasus 

dengan diagnosis karies email atau karies dentin, serta rencana perawatan restorasi direk menggunakan resin komposit 

atau semen ionomer kaca. Alat dan bahan yang digunakan adalah mini jet yang terdiri dari hand piece high speed dan low 

speed, suction, serta three-way syringe, alat diagnostik, bur preparasi, finishing, dan polishing, set tumpat, light curing unit, 

etsa, bonding, dentin conditioner, resin komposit dan semen ionomer kaca, serta articulating paper. Evaluasi pasca 

perawatan dilaksanakan setelah responden menerima pengobatan melalui pengisian kuisioner yang berisi kondisi 

pasca perawatan, ada tidaknya rasa tidak nyaman pasca perawatan, serta manfaat kegiatan pengobatan yang 

dilakukan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan dilaksanakan pada tanggal 18-19 November 2022 dengan total 28 peserta. Kegiatan yang dilaksanakan selama 2 

hari dibagi menjadi 2 tahap utama, yaitu pemeriksaan dan pengobatan, kemudian diakhiri dengan evaluasi pasca 

perawatan menggunakan kuisioner. Pada proses pemeriksaan (Gambar  2), peserta dilakukan pemeriksaan subjektif dan 

objektif secara menyeluruh dan komprehensif. Pencatatan data yang dilakukan meliputi identitas pasien, keluhan utama, 

riwayat penyakit, serta kondisi karies (berdasarkan G.V. Black, Mount and Hume, dan ICDAS) yang dikeluhkan oleh peserta. 

Peserta dengan hasil pemeriksaan karies kedalaman email atau dentin, serta rencana perawatan berupa restorasi direk 

dengan resin komposit atau semen ionomer kaca, diarahkan ke area pengobatan untuk dilakukan perawatan (Gambar 3). 

Selanjutnya, peserta diberikan kuisioner terkait evaluasi pasca perawatan. 

Berdasarkan hasil pemeriksaan terhadap 28 peserta yang mengeluhkan gigi berlubang, didapatkan lebih dari setengah 

(57,14%) peserta dengan karies kedalaman dentin (Tabel III). Hal ini sesuai dengan klasifikasi karies berdasarkan Mount and 

Hume dan ICDAS yang direkapitulasi (Tabel IV). Pada klasifikasi berdasarkan Mount and Hume, karies yang ditemukan 

terbanyak adalah karies dengan ukuran (size) 3 (39,28% dan 17,86%), diikuti dengan karies dengan ukuran (size) 2 (21,243% 

dan 10,71%), sedangkan berdasarkan ICDAS, karies yang ditemukan terbanyak adalah karies dengan ukuran D3 (46,44%) 

dan D4 (39,28%). Berdsarkan letak, karies banyak ditemukan pada permukaan oklusal (permukaan kunyah) pada gigi 
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belakang (geraham atau geraham kecil), yaitu 64,29%. Hasil evaluasi pasca perawatan menunjukkan bahwa kondisi 

seluruh peserta (100%) membaik setelah dilakukan perawatan dan tidak menunjukkan rasa tidak nyaman pasca 

perawatan. Seluruh peserta (100%) juga menyatakan bahwa kegiatan pengabdian yang dilaksanakan memberikan manfaat 

dalam mengatasi keluhan peserta terkait gigi berlubang (Tabel V). 

 

 
Gambar 2. Pemeriksaan (skrining) kondisi gigi dan mulut 

 

 
Gambar 3. Pengobatan dengan penumpatan/penambalan gigi karies yang dikeluhkan peserta 
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Tabel III. Gambaran karies berdasarkan kedalaman kavitas 

Kedalaman Kavitas Jumlah Persentase 

Kedalaman email 
Kedalaman dentin 

12 
16 

42,86 
57,14 

Total 28 100 

 

Tabel IV. Gambaran karies bedasarkan klasifikasi G.V. Black, Mount and Hume, dan ICDAS 

Klasifikasi Kelas Jumlah Persentase 

G.V. Black Kelas I 18 64,29 

Kelas II 5 17,86 

Kelas III 3 10,71 

Kelas IV 2 7,14 

Kelas V 0 0 

Kelas VI 0 0 

Total 28 100 

    

Mount and Hume 1.1 2 7,14 

1.2 6 21,43 

1.3 11 39,28 

1.4 0 0 

2.1 0 0 

2.2 3 10,71 

2.3 5 17,86 

2.4 1 3,58 

Total 28 100 

    

ICDAS D0 0 0 

D1 0 0 

D2 2 7,14 

D3 13 46,44 

D4 11 39,28 

D5 2 7,14 

D6 0 0 

Total 28 100 

 

Tabel V. Hasil evaluasi pasca perawatan 

Kedalaman Kavitas Jumlah Persentase 

Kondisi pasca perawatan 
Membaik 
Tidak 
Rasa tidak nyaman pasca perawatan 
Ya 
Tidak 
Kegiatan pengabdian bermanfaat 
Ya 
Tidak 

 
28 
0 
 
0 

28 
 

28 
0 

 
100 
0 
 

0 
100 

 
100 
0 

 

Berdasarkan gambaran karies, lebih dari setengah peserta mengeluhkan lubang pada gigi dengan kedalaman yang sudah 

mencapai dentin. Hal ini menunjukkan bahwa lebih dari setengah peserta datang ke fasilitas kesehatan (pengobatan) 

dengan kondisi yang cukup parah (lubang dengan kedalaman dentin). Data ini dapat menjadi salah satu dasar untuk 

menentukan strategi mengatasi masalah kesehatan gigi dan mulut. Pendekatan secara promotif sebaiknya lebih 

ditingkatkan untuk mencegah masalah kesehatan gigi dan mulut lebih dini. Upaya-upaya seperti penyuluhan yang 

intensif, pemasangan poster (Gambar 4), pembuatan media edukasi, dapat menjadi alternatif strategi upaya promotif. Hasil 

gambaran karies dengan insidensi tertinggi pada permukaan oklusal (permukaan kunyah) pada gigi belakang juga harus 

menjadi perhatian. Permukaan oklusal gigi belakang merupakan permukaan gigi dengan anatomi yang memiliki 

cekungan yang sangat berpotensi menyebabkan terjebaknya sisa makanan dan sulit dibersihkan, sehingga mudah 

terbentuk karies. Upaya preventif seperti perawatan fissure sealant, yaitu perawatan yang bertujuan mendangkalkan 

cekungan pada gigi belakang, dapat menjadi pertimbangan yang perlu dilakukan, sehingga dapat mengurangi risiko 

terjadinya karies pada permukaan oklusal (permukaan kunyah) pada gigi belakang. 
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Gambar 4. Penyuluhan dengan media edukasi poster 

 

KESIMPULAN 

Lebih dari setengah peserta (57,14%) mengeluhkan gigi belubang dengan karies kedalaman dentin, sedangkan permukaan 

oklusal (permukaan kunyah) pada gigi belakang merupakan area dengan insidensi tertinggi yang mengalami karies. 

Upaya promotif dan preventif dapat dilakukan pada kegiatan pengabdian selanjutnya sebagai salah satu upaya 

pencegahan masalah kesehatan gigi dan mulut lebih dini. 
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