B JCES (Journal of Character Education Society)
4 % http://journal.ummat.ac.id/index.php/JCES
@y Vo!. 2. No. 3, Juli 2026, hal. 289-301

28l E-ISSN 2614-3666 | P-ISSN 2715-3665
e hitps://doi.ora/10.31764/ices.v3i1.40254

DETEKSI DINI MASALAH KESEHATAN GIGI PADA REMAJA SMKN 1
NGASEM BERBASIS INDIKASI PEMERIKSAAN RADIOGRAFI

Firlana Cahyareni'”, Rakhmalita Arlini?, Pritha Kunti Nali Broto 3
.2.3Fakultas Kedokteran Gigi, Universitas Kadiri, Indonesia,
1f1'rlanacahya@unik-kediri.ac.id, 2Artinilita@unik-kediri.ac.id 3 pritha@unik-kediri.ac.id

ABSTRAK

Abstrak: Prevalensi permasalahan gigi dan mulut pada remaja Indonesia mengalami
peningkatan. Kegiatan ini bertujuan mengidentifikasi masalah kesehatan gigi dan mulut
pada remaja yaitu Karies gigi, maloklusi karies gigi, dan rekomendasi tindak lanjut berbasis
indikasi pemeriksaan radiografi. Metode pelaksanaan meliputi tahap persiapan,
pemeriksaan klinis gigi dan mulut, pencatatan hasil pemeriksaan, edukasi kesehatan
gigi, dan evaluasi hasil untuk menentukan kebutuhan rujukan. Kegiatan dilaksanakan
di Aula SMKN 1 Ngasem pada 26 Mei 2026 dengan 71 peserta berusia 15 sampai 19
tahun. Hasil pemeriksaan menunjukkan peserta mengalami beberapa tingkatan karies
gigi dengan kategori sangat rendah (17 peserta), rendah (17 peserta), sedang (13 peserta),
tinggi (15 peserta), dan sangat tinggi (9 peserta). Pemeriksaan maloklusi juga dilakuan
menunjukkan kelas I (32 peserta), kelas II (28 peserta), dan kelas III (11 peserta). Peserta
dengan karies sedang hingga tinggi dan maloklusi kelas II dan II direkomendasikan
melakukan pemeriksaan radiografi sesus indikasi klinis. Kegiatan ini membantu remaja
mengetahui kondisi gigi dan mulut serta meningkatkan kesadaran terhadap kesehatan
gigi dan mulut dengan pemeriksaan secara berkala.

Kata Kunci: deteksi dini karies dan maloklusi; kesehatan gigi dan mulut; pemeriksaan
radiografi.

Abstract: The prevalence of oral health problems among Indonesian adolescents is on the
rise. This study aims to identify oral health issues in adolescents, specifically dental caries
and malocclusion, and to provide follow-up recommendations based on radiographic
findings. The method of Implementation included a preparation stage, clinical dental and
oral examinations, recording of examination results, dental health education, and
evaluation of results to determine referral needs. The activity was held in the SMKN 1
Ngasem Auditorium on May 26, 2026, with 71 participants aged 15 to 19 years. Results of
the examination showed that participants had various levels of dental caries categorized
as very low (17 participants), low (17 participants), moderate (13 participants), high (15
participants), and very high (9 participants). Malocclusion screening also revealed Class I
In 32 participants, Class Il in 28 participants, and Class IIl in 11 participants.
Participants with moderate to high caries and Class II and III malocclusion were
recommended to undergo radiographic examinations based on clinical indications. This
program helps adolescents understand the condition of their teeth and mouth and raises
awareness of oral health through regular screenings.

Keywords: early detection of dental caries and malocclusion; oral health; radiographic
screening.
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A. PENDAHULUAN

Laporan WHO pada tahun 2022 terkait status Kesehatan gigi dan mulut
terdapat sekitar 3,5 miliar orang di seluruh dunia atau hampir setengah
populasi mengalami penyakit gigi dan mulut (Jain et al., 2024). Prevalensi
remaja di Indonesia, mengalami masalah Kesehatan gigi dan mulut
meningkat dari 25% pada tahun 2013 menjadi 56% pada tahun 2018, dan 73%
pernah menderita karies pada tahun 2018 (Santoso et al., 2021a). Masa
remaja ialah tahapan penting pembentukan perilaku kesehatan gigi dan
mulut yang dapat berlanjut hingga dewasa. Pembentukan perilaku
diperlukan pengetahuan yang juga diikuti oleh perubahan sikap dan
pengembangan perilaku terkait kesehatan. Membangun sikap dan perilaku
pada masa remaja sangat penting sebab pola perilaku yang dikembangkan
pada masa remaja dapat menjadi dasar kesehatan di masa depan (Gardiner
& Armbruster, 2006).

Masa remaja seringkali ditandai dengan perubahan penting yang
sebagian besar berdampak pada kesehatan termasuk kesehatan rongga
mulut (Declerck D, 2009). Hal ini juga berlaku pada pengembangan perilaku
yang mengalami modifikasi serta stabilitasi selama masa remaja dan dapat
berlanjut hingga dewasa. Kebersihan mulut yang buruk terbentuk selama
tahap remaja dapat menyebabkan masalah kesehatan mulut jangka panjang,
termasuk karies gigi dan penyakit periodontal (Tomczyk et al., 2025). Remaja
sering menunjukkan perubahan yang kurang baik dalam perilaku kesehatan
mulut seperti kurangnya frekuensi menyikat gigi, meningkatnya konsumsi
makanan manis, dan kurangnya perawatan rutin ke dokter gigi diamana
kondisi tersebut didukung oleh kurangnya pengetahuan tentang Kesehatan
gigi dan mulut (Yuniarti et al., 2025).

Permasalahan Kesehatan gigi dan mulut pada remaja juga dipengaruhi
oleh faktor sosioekonomi dan psikososialis seperti pendidikan, pendapatan,
dan lingkungan sekitar. Sebagai contoh pendapatan rumah tangga yang
lebih rendah dan pendidikan yang lebih rendah dikaitkan dengan praktik
kebersihan mulut yang buruk serta kunjungan ke dokter gigi yang sukar
dilaksanakan (Sanjaya et al., 2026). Faktor lingkungan pertemanan dan
kurangnya pengawasan orang tua dapat menjadi alasan seseorang dalam
kurangnya menjaga kesehatan gigi dan mulut (Leary & Do, 2019). Kebersihan
mulut yang rendah dapat berdampak negatif pada kesehatan tubuh secara
umum serta menurunnya kualitas hidup. Mengevaluasi prevalensi dan
faktor terkait dengan praktik kebersihan mulut di kalangan remaja usia
sekolah penting untuk meningkatkan kesehatan gigi dan mulut (Santoso et
al., 2021b).

Remaja seringkali menghadapi beberapa permasalahan gigi dan mulut
seperti karies gigi, gusi berdarah, trauma gigi, konsumsi gula yang tinggi,
dan kebutuhan ortodontik. Karies yang tidak ditangani dapat menyebabkan
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rasa nyeri dan infeksi. Selain itu, Kebiasaan menyikat gigi yang tidak teratur,
frekuensi kunjungan ke dokter gigi, dan indeks kebersihan mulut yang buruk
secara signifikan berhubungan dengan karies gigi (Ferizi et al., 2022).
Permasalahan gigi dan mulut yang terjadi pada remaja lainnya adalah
maloklusi atau prevalensi crossbite, openbite, dan deepbite yang disebabkan
oleh faktor genetic dan pengaruh lingkungan (Cenzato et al., 2021).

Permasalahan gigi dan mulut pada remaja seperti karies dan maloklusi
dapat berpengaruh pada Kesehatan. Maloklusi umum terjadi berpengaruh
terhadap lengkung rahang bawah, sedangkan jarak antar gigi umum terjadi
pada rahang atas (Ganesan & Al-Maqtari, 2023). Masalah yang dihadapi oleh
remaja ini menunjukkan perlunya perawatan gigi guna meningkatkan
kualitas hidup terkait kesehatan mulut (Svitlana & Mani,
2017a). Permasalahan kesehatan gigi dan mulut menyebabkan rasa nyeri,
kesulitan makan, masalah tidur, bahkan estetika yang dapat berdampak
lebih lanjut pada kualitas hidup dan kesejahteraan psikologis (Cinar et al.,
2025; Svitlana & Mani, 2017b).

Deteksi dini permasalahan gigi dan mulut penting untuk dilakukan
untuk mencegah perkembangan penyakit, mengurangi kebutuhan akan
perawatan invansif, serta meningkatkan kesehatan mulut jangka panjang
(Lendrawati et al., 2019). Skrining karies pada remaja dapat dilakukan
dengan pemeriksaan klinis yang menjadi tahap awal untuk melihat tanda
awal dan kondisi gigi secara menyeluruh. Tanda awal karies dapat berupa
bitnik-bintik putih pada permukaan gigi (Modjo et al., 2023). Selain itu,
untuk kasus maloklusi dapat diberikan perawatan pada remaja
menggunakan metode ortodontik. Koreksi maloklusi dapat meningkatkan
Kesehatan periodontal dan kesejahteraan psikososialis. Metode ini untuk
mengatasi kepadatan gigi tanpa melibatkan pencabutan gigi atau teknik
ekspansi dan modifikasi sudut (Caiazzo & Brugnami, 2024; Matilainen et al.,
2025).

Evaluasi permasalahan gigi dan mulut tidak seluruhnya dapat
dilakukan melalui pemeriksaan klinis karena beberapa kondisi tidak tampak
secara Jelas. Karies, terutama pada regio proksimal memerlukan
pemeriksaan radiografi sesuai indikasi klinis. Pada kasus tersebut, lesi
karies yang tidak terlihat pada regio proksimal remaja perlu diidentifikasi
melalui pemeriksaan radiografis. Metode 1ni memiliki kemampuan
diagnostik yang lebih baik dibandingkan metode lain dalam mendeteksi lesi
karies pada gigi posterior remaja (Moriyama et al.,, 2021). Metode
pemeriksaan radiografis juga berlaku untuk mengidentifikasi kelainan
structural, morfologis, dan fungsional pada kasus malokusi. Pemeriksaan ini
dapat memberikan Gambaran mendetail susunan gigi, hubungan rahang,
dan stuktrur anatomi yang tidak selalu terlihat selama pemeriksaan klinis
(Lin et al., 2025; Tadinada, 2019).
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Berdasarkan kondisi tersebut, kegiatan pengabdian kepada masyarakat
di SMKN 1 Ngasem dilakukan sebagai upaya deteksi dini masalah kesehatan
gigi remaja berbasis indikasi pemeriksaan radiografi. Kegiatan ini memiliki
tujuan untuk mengidentifikasi kesehatan gigi pada siswa, mengenali tanda
awal karies, maloklusi, serta masalah gigi lainnya yang menentukan siswa
memiliki indikasi pemeriksaan radiografi. Pemilihan SMKN 1 Ngasem yang
dijadikan sebagai lahan kegiatan pengabdian kepada Masyarakat
berdasarkan hasil pemeriksaan puskesmas yang menunjukkan kasus karies
gigi cukup tinggi pada siswa sehingga perlu kegiatan deteksi dini. Selain itu,
sekolah in1 memiliki kelompok sasaran remaja yang sesuai dengan sasara.
Harapannya kegiatan 1ini sebagai upaya promotive meningkatkan
pengetahuan siswa mengenai pentingnya pemeriksaan gigi secara berkala
dan remaja dapat memperoleh arahan tindak lanjut sesuai dengan hasil
pemeriksaan.

B. METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian kepada Masyarakat dilaksanakan pada 26 Mei
2026 di Aula SMKN 1 Ngasem dengan sasaran remaja usia 16-19 tahun.
Jumlah peserta kegiatan pengabdian kepada Masyarakat sebanyak 71
peserta yang merupakan siswi putri SMKN 1 Ngasem dan tim pelaksana
adalah dosen, tenaga kependidikan, dan mahasiswa Fakultas Kedokteran
Gigi Universitas kadiri. Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada
Masyarakat dengan deteksi dini permasalahan gigi dan mulut dengan
pemeriksaan Kesehatan gigi. Kegiatan ini melalui beberapa tahapan
diantaranya.

a. Tahapan persiapan, tim pelaksana melakukan koordinasi dan
meminta izin ke pihak sekolah SMKN 1 Ngasem. Pada tahapan
persiapan lain juga dilakukan seperti penentuan jadwal, persiapan
alat pemeriksaan, penyusunan form pemeriksaan, serta pembagian
tugas tim.

b. Tahapan pelaksanaan, pada tahapan ini peserta akan diperiksa satu
persatu secara bergantian oleh tim pelaksana yang terdiri dari dosen,
tenaga kependidikan, dan mahasiswa. Dosen merupakan dokter gigi
yang memiliki kapasitas untuk memeriksa pasien, sedangkan
mahasiswa membantu dalam proses pencatatan. Tahapan
pelaksanaan ini, dosen akan mengintruksikan mahasiswa untuk
melakukan pencatatan hasil pemeriksaan pada form pemeriksaan
yang tersedia. Hasil pemeriksaan yaitu kondisi karies gigi dan deteksi
dini apakah perlu kondisi karies memerlukan pemeriksaan melalui
radiografi. Tim pelaksana juga melakukan edukasi singkat berisi
pemberian informasi kepada peserta mengenai hasil pemeriksaan,
edukasi pentingnya menjaga Kesehatan gigi, dan anjuran
pemeriksaan lanjutan jika ditemukan indikasi.
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c. Tahapan evaluasi, yaitu pada tahapan ini dilakukan rekapitulasi hasil
pemeriksaan pengelompokan temuan dan penyusunan rekomendasi
lanjutan. Dengan tahapan evaluasi Kkegiatan deteksi dini
permasalahan gigi dan mulut tidak berhenti pada pemeriksaan namun
tindak lanjut yang lebih terarah sesuai kondisi Kesehatan gigi remaja
per individu.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Karakteristik Peserta Pelaksanaan Deteksi Dini Kesehatan Gigi
Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

No Usia Jumlah Prosentase
1 15 Tahun 5 7.00%
2 16 Tahun 32 45.10%
3 17 Tahun 28 39.40%
4 18 Tahun 5 7.00%
5 19 Tahun 1 1.40%
Total 71 100.00%

Berdasarkan Tabel 1. tentang karakteristik responden berdasarkan
usia, bahwa kegiatan pengabdian kepada Masyarakat deteksi dini
permasalahan gigi dan mulut pada remaja SMKN 1 Ngasem berbasis
indikasi pemeriksaan radiografi dilaksanakan dengan sasaran sebanyak
71 peserta. Usia peserta yang mengikuti kegiatan yaitu 15 — 19 tahun
dengan rincian persentase sebanyak 5 siswa berusia 15 tahun (7.00%), 32
siswa berusia 16 tahun (45,10%), 28 siswa berusia 17 tahun (39.40%), 5
siswa berusia 18 tahun (7.00%), dan 1 siswa berusia 19 tahun (1.40%).
Pelaksanaan kegiatan dengan suasana interaktif dan terkontrol. Para
remaja SMKN 1 Ngasem antusias ketika pemeriksaan dan beberapa
menyatakan antusias dengan kegiatan yang dilaksanakan. Setiap
peserta diperiksa satu per satu bergantian supaya pemeriksaan lebih
fokus dan hasilnya terarah. Kegiatan pengabdian kepada Masyarakat
dilaksanakan oleh tim pengabdi dengan alur pemeriksaan yaitu peserta
melakukan absensi dan mendapatkan nomor antrian. Kemudian peserta
dapat duduk pada kursi yang disediakan sebelum dilakukan
pemeriksaan. Peserta yang diperiksa akan dipanggil satu persatu untuk
melakukan pemeriksaan agar peserta mendapatkan arahan jelas dan
terkontrol.

2. Hasil Pemeriksaan Gigi dan Rekomendasi Lanjutan Remaja

Setiap peserta akan dilakukan anamnesa singkat mengenai riwayat
kesehatan gigi dilanjutkan pemeriksaan untuk mendeteksi karies, gigi
berlubang, dan kondisi gigi menggunakan alat bahan yang tersedia
seperti sonde steril dan kaca mulut. Setelah pemeriksaan gigi, peserta
mendapatkan edukasi singkat dan informasi mengenai kondisi karies
gigi. Jika ditemukan indikasi tertentu seperti karies mendalam dan
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maloklusi, tim pengabdi merekomendasikan pemeriksaan radiografi gigi
untuk dilakukan tindak lanjut yang tepat. Selama proses kegiatan,
peserta cukup antusias dan aktif berpartisipasi dengan bertanya dan
menjawab pertanyaan terkait kebiasaan dan perilaku menjaga
kesehatan gigi. Para peserta juga disarankan untuk menunjukkan area
yang terasa nyeri atau bermasalah. Pelaksanaan kegiatan ini untuk
memastikan setiap siswa mendapatkan evaluasi serta rekomendasi
perawatan yang tepat sesuail dengan kondisi masing-masing.
Tabel 2. Hasil Pemeriksaan Peserta dengan Kondisi Karies Gigi.
No Kategori Jumlah % Indikasi Rekomendasi
Karies Gigi Siswa (persen) Radiografi  Tindak Lanjut
1 Sangat 17 23,9% Tidak Edukasi
Rendah wajib kebersihan,

pemeriksaan
rutin
2 Rendah 17 23,9% Tidak Edukasi
wajib kebersihan,

pemeriksaan
rutin
3 Sedang 13 18,3% Disaranka Edukasi
n kebersihan,
penambalan
jika diperlukan,
dan
pemeriksaan
rutin
4 Tinggi 15 21,1% Wajib Pemeriksaan
radiografi,
tambal gigi,
perawatan
lanjutan
5 Sangat 9 12,7% Wajib Radiografi,
Tinggi perawatan
komprehensif,

monitoring

Berdasarkan tabel 2. hasil pemeriksaan peserta dengan kondisi karies
gigi diketahui hasil kegiatan pengabdian kepada masyarakat deteksi dini
masalah kesehatan gigi pada remaja di SMKN 1 Ngasem, bahwa banyak
peserta mengalami permasalahan karies gigi. Karies gigi merupakan
penyakit kronis yang umum terjadi pada remaja dan meningkat secara
signifikan akibat bertambahnya permukaan gigi yang rentan, enamel
gigi permanen yang belum matang sempurna, kemandirian dalam
melakukan perawatan diri, serta kecenderungan terhadap pola makan
dan kebersihan mulut yang buruk (Sadjadpour et al., 2023). Kegiatan
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pengabdian ini menemukan kondisi karies gigi yang terjadi pada remaja
SMKN Ngasem dari 71 peserta, meliputi sebanyak 17 peserta memiliki
permasalahan karies sangat rendah, 17 peserta lainnya memiliki
permasalahan karies rendah, 13 peserta terkena karies dengan kategori
sedang, 15 peserta dengan kategori karies tinggi, dan 9 peserta dengan
kondisi karies sangat tinggi. Temuan ini menunjukkan siswa SMKN 1
Ngasem mengalami karies gigi sehingga disarankan melakukan
pemeriksaan radiografi. Karies adalah penyakit yang dapat merusak
jaringan keras disebabkan oleh demineralisasi email dan dentin. Karies
dapat diperiksa secara klinis yaitu dengan visual menggunakan kaca
mulut dan sonde serta dapat dibantu dengan pemeriksaan penunjang
seperti radiografi.
Tabel 3. Hasil Pemeriksaan Peserta dengan Kondisi Maloklusi.

Kategori Kelas Jumlah % (persen) Indikasi Radiografi
Maloklusi Siswa
I 32 45,1% Tidak Disarankan
11 28 39,4% Disarankan
111 11 15,5% Disarankan

Berdasarkan tabel 3. diketahui hasil kegiatan pengabdian kepada
masyarakat deteksi dini masalah kesehatan gigi pada remaja di SMKN
1 Ngasem, bahwa para peserta selain mengalami karies juga mengalami
maloklusi gigi. Maloklusi adalah keadaan menyimpang dari oklusi atau
ketidakaturan gigi geligi dalam lengkung rahang seperti gigi berjejal,
protrusive, maupun malposisi (Angkotasan et al., 2024). Kelas maloklusi
terbagi menjadi tiga kelas yaitu kelas I (gigi berdesakan, gigi renggang),
IT (Rahang atas dan gigi terletak lebih ke depan relatif terhadap rahang
bawah terbagi menjadi dua divisi, divisi 1 penonjolan gigi seri atas dan
divisi 2 gigi seri atas miring ke belakang dengan gigitan dalam)), dan III
(Rahang bawah dan gigi terletak lebih ke depan relatif terhadap rahang
atas). Maloklusi memiliki efek fisik, psikologis, dan social terhadap
kualitas hidup (Bernabé et al., 2008) . Berdasarkan temuan tabel 3. hasil
pemeriksaan peserta dengan kondisi maloklusi ditemukan sebanyak 32
peserta memiliki kondisi maloklusi kelas I dan tidak disarankan untuk
melakukan pemeriksaan radiografi. Sebanyak 28 peserta memiliki
permasalahan maloklusi kelas II yang terdiri dari divisi 1 dan divisi 2,
serta terdapat 11 siswa mengalami kondisi maloklusi kelas IIT sehingga
disarankan melakukan pemeriksaan radiografi.

Penggunaan radiografi dilakukan untuk evaluasi karies apabila
lokasi karies tidak mudah terlihat seperti regio proksimal gigi. Selain itu,
penggunaan radiografi juga dilakukan pada peserta yang memiliki
kondisi gigi maloklusi pada kelas II dan III. Pemeriksaan radiografi
memiliki tingkat keakuratan yang cukup tinggi penting untuk dilakukan
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(Rahmadani et al., 2024). Radiografi merupakan foto rontgen yang sering
digunakan pada kedokteran gigi untuk melihat gambaran dari regio
maksilofasial. Pemeriksaan ini dilakukan untuk membantu dalam
penegakan diagnosa dan menentukan rencana perawatan khususnya
penyakit serta kelainan dalam rongga mulut (Fadhilah Arifin et al.,
2023) .

Gambar 1. Pemeriksaan Gigi dan Mulut Peserta dari SMKN 1
Ngasem oleh Tim Pengabdi.

Dari Gambar 1. ditunjukkan bahwa pemeriksaan karies gigi dan
maloklusi yang dilaksanakan di SMKN 1 Ngasem diketahui terdapat
rekomendasi tindak lanjut untuk para peserta dengan permasalahan
karies gigi parah dan malokusi. Temuan pengabdian yang dilakukan
adalah pada peserta dengan kondisi karies sedang hingga sangat tinggi
disarankan hingga wajib untuk melakukan pemeriksaan radiografi
untuk mengetahui keparahan karies yang terjadi pada individu. Pada
kondisi maloklusi kelas II dan kelas III juga disarankan untuk
melakukan pemeriksaan radiografi. Mengenai kasus karies gigi
sebanyak 23,9% peserta memiliki pengalaman karies sangat rendah.
Kondisi ini tidak wajib untuk melakukan radiografi dan dapat diberikan
edukasi kebersihan, intruksi menyikat gigi, dan pemeriksaan rutin.
Tindakan ini juga diberlakukan pada peserta dengan kategori rendah
yaitu sebanyak 23,9% dari 71 peserta. Sebanyak 18.3% peserta dari
SMKN 1 Ngasem mengalami pengalaman karies dengan tingkat kategori
sedang. Kondisi ini disarankan untuk mendapatkan edukasi kebersihan,
melakukan pemeriksaan radiografi dan penambalan jika diperlukan,
serta rutin untuk pemeriksaan gigi. Sebanyak 21,1% peserta mengalami
pengalaman karies dengan tingkat kategori tinggi dan 12,7% mengalami
pengalaman karies sangat tinggi. Pada kondisi karies tersebut, peserta
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dianjurkan untuk melakukan pemeriksaan radiografi, perawatan
komprehensif, perawatan lanjutan, dan monitoring karies gigi.

Tidak hanya karies gigi, peserta yang mengikuti pengabdian kepada
Masyarakat juga mendapatkan pemeriksaan klinis maloklusi. Dari hasil
pemeriksaan sebanyak 45,1% memiliki kondisi gigi pada maloklusi
tingkat I tidak diwajibkan melakukan pemeriksaan radiografi. Sebanyak
39,4% memiliki kondisi maloklusi kelas II dan sebanyak 15,5% memiliki kondisi
maloklusi kelas III yang artinya disarankan untuk melakukan pemeriksaan
radiografi.

Secara keseluruhan kegiatan deteksi dini permasalahan gigi dan
mulut, bahwa peserta mengalami karies gigi dan maloklusi. Karies gigi
dapat diberikan perawatan, pada kategori sedang hingga sangat tinggi
disarankan untuk prioritas rujuakn berbasis indikasi pemeriksaan
radiografi. Pemeriksaan radiografi dilakukan jika terdapat potensi
karies tersembunyi, karies dalam, serta kerusakan gigi yang
membutuhkan perawatan lanjutan. Karies gigi dapat berpengaruh
terhadap kualitas hidup remaja termasuk gangguan psikologis, estetika,
dan kepentingan konsumsi makanan tertentu (Svitlana & Mani, 2017c).
Remaja penderita karies akan lebih rentan terhadap permasalahan
kesehatan mulut jangka panjang jika tidak ditangani dengan baik
(Peterson-Sweeney & Stevens, 2010).

Para remaja juga memiliki kondisi maloklusi dari kelas I hingga III.
Untuk mengetahui tingkat keparahan maloklusi dan kelainan kerangka
pada gigi, penting dilakukan pemeriksaan radiografi untuk mengetahui
kondisi gigi, rahang, dan struktur tulang yang tidak dapat terlihat
selama pemeriksaan visual, sehingga perlu pemeriksaan radiografis
yang komprehensif (Lin et al., 2025). Strategi pencegahan perlu
dilakukan seperti edukasi kesehatan gigi dan perawatan gigi secara rutin
penting dilakukan untuk melemahkan kondisi karies gigi dan mencegah
komlikasi jangka panjang (Ndagire et al., 2020). Memberikan pendidikan
seperti menyikat gigi secara teratur, penggunaan pasta gigi berfluoride,
serta pengurangan konsumsi gula penting untuk dilakukan untuk
mengatasi karies. Hal ini sebagai praktik kebersihan mulut dan
kebiasaan diet untuk mencegah karies gigi yang terjadi pada remaja.
Intervensi juga ditargetkan yang berfokus pada pendidikan dan promosi
perilaku gigi sehat untuk meningkatkan kesehatan mulut pada jangka
panjang (Vats et al., 2024).

Peningkatan kesehatan gigi dan mulut pada remaja perlu dilakukan
melalui tindakan promotif dan preventif seperti edukasi kesehatan gigi
dan mulut, pendampingan anak, dan dukungan yang diberikan oleh guru
maupun orang tua dalam membangun kesadaran menjaga kesehatan gigi
dan mulut. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang dilakukan di
SMKN 1 Ngasem sebagai upaya deteksi dini permasalahan gigi dan
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mulut pada remaja. Melalui pemeriksaan gigi sebagai kegiatan
pengabdian kepada Masyarakat, para peserta dengan tingkatan remaja
dapat mengetahui kondisi kesehatan gigi dan mulut sehingga masalah
yang terjadi pada mulut tidak berkembang menjadi keluhan berat. Selain
pemeriksaan, para remaja juga mendapatkan rekomendasi pemeriksaan
lanjutan yang memiliki indikasi tertentu seperti dugaan karies
tersembunyi, gigi berlubang dalam, maloklusi, dan masalah gigi lainnya.
Rekomendasi pemeriksaan radiografi disarankan untuk membantu
menegakan diagnosa kondisi kesehatan gigi dan mulut sehingga
mendapatkan penanganan yang tepat sesuai kebutuhan para peserta.

D. SIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan di SMKN 1
Ngasem menunjukkan bahwa deteksi dini masalah kesehatan gigi pada
remaja penting dilakukan. Kegiatan ini untuk mengetahui permasalahan
gigi dan mulut pada remaja. Dari hasil pemeriksaan yang dilakukan pada 71
peserta terdapat masalah gigi yaitu karies gigi dan maloklusi. Karies gigi
terbagi menjadi beberapa kategori dari sangat rendah, rendah, sedang, tinggi,
dan sangat tinggi. Sedangkan kasus maloklusi terbagi menjadi kelas I, II,
dan III. Pada peserta karies dengan kategori sangat rendah dan rendah
disarankan untuk mendapatkan edukasi kesehatan gigi dan perawatan.
Sedangkan untuk kategori sedang hingga sangat tinggi disarankan untuk
edukasi kesehatan gigi, pemeriksaan, perawatan lanjutan dan rekomendasi
berupa pemeriksaan penunjang radiografi. Untuk peserta yang mengalami
maloklusi kelas II dan III juga disarankan untuk pemeriksaan radiografi.
Kegiatan ini direkomendasikan pada dugaan karies tersembunyi, karies
dalam, kerusakan gigi yang tidak tampak jelas, dan maloklusi. Pengabdian
berikutnya disarankan untuk merujuk perawatan lebih lanjut serta
melakukan pemeriksaan penunjang berupa radiografi pada siswa berisiko
dan yang akan dilakukan perawatan serta memberikan edukasi lanjutan
dapat melibatkan guru dan orang tua. Harapannya kegiatan pengabdian
lanjutan sebagai evaluasi berkala untuk mengetahui perubahan
pengetahuan dan perilaku dalam menjaga kesehatan gigi dan mulut yang
penting untuk remaja.
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