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ABSTRAK
Kecemasan dental merupakan masalah yang sering terjadi pada pasien yang melkan perawatan ggi dan
mulut. Kecemasan merupakan salah satu faktor yang dapat mempengaruhi persepsi nyeri seseorang.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran tingkat kecemasan pasien dan persepsi nyeri yang
dirasakan ketika skeling. Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan desain penelitian cross sectional.
Metode pengambilan subjek dilakukan dengan teknik purposive sampling. Subjek penelitian berjumlah
72 orang yang diperoleh dengan menggunakan rumus Slovin, terdapat sebanyak 44 orang perempuan
dan 28 orang laki-laki. Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan kuisioner kecemasan dental corah
dan visual analog scale untuk pengukuran nyeri. Hasil analisis menggunakan statistika deskriptif
frekuensi dan crosstabs menunjukkan frekuensi tertinggi tingkat kecemasan subjek penelitian yaitu
kecemasan ringan sebanyak 47 orang (65,35) dan persepsi nyeri ringan sebanyak 36 orang (76,6%)
ketika dilakukan perawatan skeling. Kesimpulan penelitian ini adalah pasien dengan perawatan skeling
mengalami kecemasan ringan dan persepsi nyeri yang ringan.
Kata Kunci: Kecemasan dental, persepsi nyeri, skeling

ABSTRACT
Dental anxiety is the common problem in those patients undergoing the dental treatment. Anxiety is one
of the factors which can affect a person’s perception of pain. This study aims to describe the patient's
level of anxiety and perception of pain during scalling. This research is a descriptive cross-sectional
study design and using purposive sampling method. Subjects numbered 72 people were obtained by
using the Slovin formula, there were 44 females and 28 males. This research was conducted using
corah’s dental anxiety questionnaires, and visual analog scale for measuring the perception of pain.
Results of analysis using descriptive statistics frequencies and crosstabs showed the highest frequency
of anxiety level research subjects are mild anxiety total 47 people (65,3%) and pain perception is mild
total 36 people (76,6%) during the scalling treatment. It is concluded that patients of scalling treatment
are experiencing mild anxiety and mild pain perception during scalling.
Keywords: Dental anxiety, pain perception, scalling
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PENDAHULUAN
Rasa nyeri pada tubuh manusia secara

normal merupakan akibat terjadinya gangguan
pada tubuh manusia baik itu organ maupun
sistem yang ada di dalam tubuh. Rasa nyeri ini
merupakan salah satu masalah kesehatan yang
sering dikeluhkan oleh masyarakat. Misalnya
nyeri yang berkaitan dengan karies gigi yang
tidak diobati, dimana hal ini mengarah spesifik
ke jenis nyeri yang berada pada gigi yang
mengalami karies.1 Ketakutan akan nyeri saat
perawatan berkaitan erat dengan terjadinya
kecemasan dental yang akan menyebabkan
pasien menolak perawatan dental.2

Kecemasan diketahui sebagai faktor
risiko yang menyebabkan berbagai penyakit
dan kondisi.3 Kecemasan dental sering dialami
pasien, penelitian yang dilakukan oleh Koleoso
dkk (2013) mengatakan bahwa sekitar 31%
orang dewasa mengalami rasa takut dan cemas
dengan perawatan gigi sehingga mereka
menolak untuk melakukan perawatan gigi.4

Kecemasan juga berkaitan dengan
pengalaman yang pernah pasien rasakan pada
perawatan sebelumnya, sehingga pasien cemas
jika perawatan berikutnya akan lebih
menyakitkan.3 Sebuah studi yang dilakukan
oleh Hmud dan Walsh (2009) mengindikasikan
bahwa memori akan rasa nyeri yang pernah di
dapat ketika perawatan dental akan dirasakan
kembali oleh pasien. Studi tersebut menemukan
bahwa pasien yang memiliki kecemasan dental
cenderung melebih-lebihkan rasa nyeri mereka
bahkan sebelum prosedur perawatan gigi dan
mulut mereka dimulai dan juga melebih-
lebihkan rasa nyeri yang pernah mereka alami
pada kunjungan sebelumnya di dokter gigi.2

Kecemasan terhadap perawatan gigi dapat
mengganggu kepatuhan pasien untuk
mengunjungi dokter gigi sehingga dapat
berakibat pada kesehatan gigi dan jaringan
periodontal pasien.5

Salah satu perawatan dental yaitu terapi
periodontal. Terapi periodontal ini sering
dikaitkan dengan tingkat kecemasan yang
tinggi.5 Berdasarkan penelitian yang dilakukan
oleh Van Wijk dan Makkes (2008) ditemukan
bahwa intensitas nyeri yang dirasakan pasien
berbanding lurus dengan kecemasan yang
dialami.6Terapi mekanis non-bedah seperti
skeling dan root planing merupakan prosedur
yang paling sering digunakan untuk mengobati
gingivitis dan periodontitis. Kedua prosedur ini
bisa dianggap menyakitkan oleh pasien.5

Pengalaman nyeri yang dirasakan pasien pada

saat perawatan seperti saat skeling juga dapat
membuat pasien tidak berani untuk
mendapatkan perawatan periodontal lanjutan.

Skeling supragingiva merupakan skeling
yang pertama dilakukan sebelum skeling
subgingiva atau prosedur perawatan periodontal
yang lebih lanjut. Skeling supragingiva
dilaporkan dapat menyebabkan rasa nyeri pada
pasien dan skeling supragingiva merupakan
langkah awal pasien untuk rutin melakukan
perawatan ke dokter gigi dan tetap melakukan
kunjungan ke dokter gigi.5

Berdasarkan latar belakang di atas,
peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
mengenai gambaran tingkat kecemasan dental
(dental anxiety) mengenai  persepsi nyeri yang
dirasakan pasien perawatan skeling di RSGM
Universitas Syiah Kuala.

METODE PENELITIAN
Jenis Penelitian ini menggunakan jenis

penelitian deskriptif, yaitu metode penelitian
yang dilakukan dengan tujuan untuk melihat
gambaran suatu masalah. Desain yang
digunakan adalah cross-sectional yaitu
pengumpulan data yang dilakukan pada suatu
waktu (point time approach). Penelitian ini
dilakukan pada tanggal 25 April - 17 Mei 2016
di Rumah Sakit Gigi Mulut Universitas Syiah
Kuala. Populasi pada penelitian ini adalah
pasien yang melakukan perawatan di RSGM
selama tanggal 25 April – 17 Mei 2016. Subjek
penelitian ini adalah pasien yang melakukan
perawatan skeling dan termasuk pada kriteria
inklusi. Jumlah subjek pada penelitian ini di
dapatkan dari rumus slovin dengan
menggunakan jumlah populasi kurang dari
10.000 orang, maka di dapatkan jumlah subjek
sebanyak 72 orang.

Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah
bersedia menjadi subjek penelitian, subjek yang
mendapatkan perawatan skeling dan berumur
17-45 tahun. Sedangkan kriteria eksklusi pada
penelitian ini adalah subjek yang menderita
pulpitis, abses/infeksi akut, subjek dengan
hipersensitivitas gigi dan kondisi gingivanya
keseluruhan atau kebanyakan mengalami
resesi.5

Alat dan bahan yang digunakan adalah
lembar persetujuan (informed consent),
Kuisioner, VAS (Visual Analog Scale), papan
tulis dan alat tulis. Cara pengukuran dilakukan
dengan mengukur tingkat kecemasan
menggunakan Corah’s dental anxiety scale
(CDAS) dan mengukur persepsi nyeri dengan



Cakradonya Dent J 2017; 9(1):40-43

43

Visual Analog Scale (VAS). Dilanjutkan
manajemen data analisis statistik menggunakan
statistika deskriptif frekuensi dan crosstabs.

HASIL PENELITIAN
Distribusi jumlah subjek penelitian

berdasarkan jenis kelamin lebih dominan
perempuan, karena terdapat 44 orang (61,1%)
perempuan. Distribusi jumlah subjek
penelitian berdasarkan pengelompokan umur
lebih dominan subjek yang berumur antara 17-
25 tahun yaitu terdapat 41 orang (56,9%).
Distribusi frekuensi tingkat kecemasan dental
dengan persepsi nyeri yang dirasakan subjek
penelitian ketika skeling. Kecemasan dominan
pada kecemasan ringan yaitu sebanyak 47 orang
(65,3%) dan persepsi nyeri dominan pada nyeri
ringan yaitu sebanyak 36 orang (76,6%), lalu
nyeri sedang sebanyak 9 orang (19,1%) dan
tidak nyeri sebanyak 2 orang (4,30%).
Distribusi jumlah subjek penelitian berdasarkan
pengelompokan jenis kelamin lebih dominan
subjek yang berjenis kelamin perempuan
dengan tingkat kecemasan dominan pada
kecemasan ringan sebanyak 33 orang  (75,0%)
dan persepsi nyeri yang dirasakan dominan
pada nyeri ringan yaitu sebanyak 27 orang.

Distribusi jumlah subjek penelitian
berdasarkan pengelompokan  umur. Kelompok
umur dominan pada subjek yang berumur 17-25
tahun dengan tingkat kecemasan dominan pada
kecemasan ringan sebanyak  37 orang  (90,2%)
dan persepsi nyeri yang dirasakan dominan
pada nyeri ringan yaitu sebanyak 29 orang.
Distribusi frekuensi jenis kelamin subjek
penelitian dengan pengalaman berobat ke
dokter gigi dan tingkat kecemasan yang
dirasakan ketika skeling pada perempuan
sebanyak 44 orang (61,1%) pernah berobat ke
dokter gigi dan sebanyak 33 orang (86,8%)
mengalami kecemasan ringan. Sedangkan pada
laki-laki sebanyak 18 orang (64,3%) pernah
berobat ke dokter gigi dan sebanyak 14 orang
(77,8%) mengalami kecemasan ringan.

DISKUSI
Jumlah subjek yang berjenis kelamin

perempuan sebanyak 44 orang (61,1%) ini
didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh
Zetu dkk (2013) yang menemukan bahwa
perempuan memiliki perilaku yang lebih baik
dalam menjaga kesehatan gigi dan mulut.6Pada
penelitian ini umur subjek di kelompokkan
menjadi 3 kelompok usia berdasarkan
kelompok usia menurut  Depkes RI tahun 2009,

remaja (usia 17-25 tahun), dewasa awal (usia
26-35 tahun) dan dewasa akhir (usia 36-45
tahun).7Subjek yang termasuk kelompok remaja
sebanyak 41 orang (56,9%) memiliki jumlah
yang dominan daripada kelompok dewasa awal
dan dewasa akhir. Menurut penelitian
Nirmalawati (2012) menunjukkan bahwa usia
remaja memiliki tingkat kooperatif yang baik
dalam melakukan kunjungan ke dokter gigi, hal
tersebut dikarenakan pasien usia muda
cenderung memiliki kesadaran yang tinggi
untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut.8

Dari penelitian menunjukkan subjek
penelitian dominan memiliki tingkat kecemasan
yang ringan dan nyeri yang ringan pula.
Sebanyak 47 orang subjek penelitian
mengalami kecemasan ringan dengan 36 orang
(76,6%)  merasakan nyeri yang ringan, 2 orang
(4,30%) merasakan tidak nyeri dan 9 orang
(19,1%) merasakan nyeri sedang. Kecemasan
merupakan salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi persepsi nyeri seseorang, ketika
seseorang merasakan cemas maka
keseimbangan di dalam tubuh akan terganggu,
salah satunya pada sistem hormon yang
berfungsi untuk menghantarkan stimulus nyeri
pada saraf.9 Persepsi nyeri pada penelitian ini
dirasakan subjek berbeda-beda, persepsi nyeri
merupakan hal yang sangat subjektif dan dapat
dirasakan berbeda-beda oleh setiap orang.10

Perbedaan persepsi nyeri ini dapat
dikarenakan pola koping terhadap nyeri yang
berbeda-beda pada setiap individu. Pola koping
menurut Lazarus dan Folkman (1984)
merupakan penilaian, pemikiran dan sikap
seseorang dalam menghadapi sesuatu yang
membuat mereka tertekan. Beberapa hal yang
mempengaruhi pola koping seseorang adalah
komunikasi dan informasi yang diterima
seseorang.

Perempuan dominan memiliki
kecemasan yang ringan dan persepsi nyeri yang
ringan ketika dilakukan perawatan, sebanyak
33 orang perempuan  (75,0%)  mengalami
kecemasan ringan dan 27 orang perempuan
merasakan nyeri ringan. Hal ini dapat
dikarenakan subjek penelitian yang berjenis
kelamin perempuan dominan pernah berobat ke
dokter gigi. Sejalan dengan penelitian Saatchi
(2015) yang membuktikan bahwa pengalaman
berobat ke dokter gigi juga dapat
mempengaruhi tingkat kecemasan seseorang.11

Umur 17-25 tahun dominan memiliki
kecemasan ringan, hal ini dikarenakan subjek
penelitian yang berumur 17-25 tahun semuanya
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pernah berobat ke dokter gigi. Pengalaman
berobat seseorang ke dokter gigi dapat
mengurangi kecemasan seseorang. Hal ini di
dukung oleh penelitian Saatchi (2015) yang
menemukan sekitar 16,5%  subjek penelitian
yang pernah berobat ke dokter gigi mengalami
kecemasan yang ringan dibandingkan yang
belum pernah ke dokter gigi.12 Nyeri yang
dominan dirasakan oleh subjek yang berumur
17-25 tahun yaitu nyeri ringan yaitu sebanyak
29 orang. Umur 17-25 tahun merupakan umur
yang masih muda yang memungkinkan
berfungsinya organ tubuh dengan baik, salah
satunya fungsi saraf dalam menghambat
stimulus yang dapat menyebabkan nyeri.13,11

Wanita lebih tinggi mengalami
kecemasan sangat berat yaitu sebanyak 4 orang
(66,7%) dibandingkan laki-laki. Hal ini di
dukung oleh penelitian yang dilakukan oleh
Sghaireen,dkk (2013) yang menemukan bahwa
kecemasan dental lebih banyak terjadi pada
perempuan.14 Hal tersebut dapat dikarenakan
laki-laki memiliki emosi yang lebih stabil
daripada perempuan.15
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