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ABSTRAK

Latar belakang: Painless dentistry merupakan suatu konsep perawatan gigi yang bertujuan untuk meminimalkan
rasa sakit dan kecemasan pasien. Masa remaja merupakan fase penting dalam pembentukan perilaku kesehatan
mulut jangka panjang, sehingga pengalaman positif selama perawatan gigi menjadi krusial. Kecemasan dental
masih menjadi masalah pada remaja, sedangkan informasi mengenai persepsi siswa terhadap pendekatan non-
farmakologik dan farmakologik dalam painless dentistry diperlukan sebagai dasar pengembangan pelayanan yang
sesuai dengan kebutuhan mereka. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis indikator dan faktor yang
memengaruhi pendekatan painless dentistry pada siswa SMA, dengan fokus pada persepsi terhadap pendekatan
non-farmakologik dan farmakologik serta peran pengalaman kunjungan dental. Metode: Penelitian ini merupakan
studi kuantitatif deskriptif dengan rancangan potong lintang (cross-sectional) dengan total sampling pada 421
siswa SMA Islam PB Soedirman 2 Bekasi. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner berbasis skala Likert dan
dianalisis secara deskriptif serta inferensial menggunakan Korelasi Spearman untuk menilai hubungan antara
pengalaman dental sebelumnya dan skor painless dentistry. Hasil: Penelitian ini menunjukkan rerata skor domain
non-farmakologik berada pada kategori tinggi (mean = 4,24), lebih tinggi dibanding domain farmakologik (mean
= 3,95). Skor total painless dentistry juga tergolong tinggi (mean = 4,16). Terdapat hubungan positif signifikan
antara pengalaman dental sebelumnya dan skor kenyamanan perawatan (r = 0,32; p< 0,001). Terdapat 48% remaja
masih mengalami kecemasan selama prosedur. Kesimpulan: Persetujuan siswa terhadap indikator non-
farmakologik secara deskriptif lebih tinggi daripada indikator farmakologik. Pengalaman kunjungan dental
berhubungan dengan skor painless dentistry. Temuan ini menggambarkan persepsi siswa terhadap pendekatan
painless dentistry dan hubungannya dengan pengalaman kunjungan dental.

Kata kunci: painless dentistry; kecemasan dental; remaja; non-farmakologik; farmakologik
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ABSTRACT

Background: Painless dentistry is a dental care approach aimed at minimizing pain and anxiety
during clinical procedures. Adolescence is a critical phase in shaping long-term oral health behavior;
therefore, positive experiences during dental care are essential. Dental anxiety remains a concern
among adolescents, and information on students’ perceptions of non-pharmacological and
pharmacological approaches is needed to inform services that address their needs. Objective: This
study aims to analyze the indicators and factors influencing painless dentistry strategies among high
school students, with particular focus on perceptions of non-pharmacological and pharmacological
approaches, as well as the role of prior dental visit experience. Methods: This research employed a
descriptive quantitative design with a cross-sectional approach with total sampling involving 421
students at SMA Islam PB Soedirman 2 Bekasi. Data were collected using a Likert-scale questionnaire
and analyzed descriptively and inferentially using Spearman's correlation to determine the
relationship between previous dental experiences and painless dentistry scores. Results: The mean
score for the non-pharmacological domain was categorized as high (mean = 4.24), higher than the
pharmacological domain (mean = 3.95). The overall painless dentistry score was also high (mean =
4.16). A significant positive relationship was found between prior dental experiences and treatment
comfort scores (r = 0.32; p < 0.001). However, 48% of adolescents still reported experiencing anxiety
during procedures. Conclusion: Students’ agreement with non-pharmacological indicators was
descriptively higher than their agreement with pharmacological indicators. Dental visit experience
was associated with painless dentistry scores. These findings describe students’ perceptions of
painless dentistry and their association with previous dental visits.

Keywords: painless dentistry; dental anxiety;, adolescents; non-pharmacological strategies;
pharmacological strategies

PENDAHULUAN

Painless dentistry merupakan pendekatan penting dalam perawatan gigi yang bertujuan untuk
meminimalkan nyeri dan ketidaknyamanan pasien selama prosedur klinis. Pendekatan ini tidak hanya
menurunkan rasa sakit fisik, tetapi juga mengurangi kecemasan dan meningkatkan pengalaman positif
pasien, terutama pada remaja. > Masa remaja, yang mencakup rentang usia 10—18 tahun, merupakan
periode kritis dalam pembentukan perilaku kesehatan jangka panjang, termasuk kebiasaan kesehatan
oral. Interaksi yang efektif dengan dokter gigi serta penerapan konsep painless dentistry sangat penting
untuk meningkatkan kenyamanan, menurunkan ketakutan, dan membentuk pengalaman positif selama
prosedur dental.?

Ketakutan dental pada remaja dipengaruhi oleh berbagai faktor. Faktor utama meliputi
pengalaman nyeri sebelumnya, tindakan invasif seperti injeksi, penggunaan bor, pencabutan gigi,
serta persepsi negatif terhadap dokter gigi. Paparan pengalaman buruk dari keluarga atau teman turut
meningkatkan kecemasan dental. Faktor psikologis seperti self-esteem rendah, kualitas hidup terkait
kesehatan mulut yang buruk, pengalaman sakit gigi, dan kesiapan psikologis yang kurang juga
berperan penting dalam meningkatkan ketakutan dental remaja.>* Kecemasan orang tua, terutama ibu,
juga terbukti berpengaruh signifikan terhadap tingkat kecemasan dental remaja.> Secara global,
prevalensi kecemasan dental pada remaja sebesar 13,3% dengan interval kepercayaan 95% sebesar 9,5—

17,0%."! Temuan ini menunjukkan bahwa kecemasan dental masih merupakan masalah pada sebagian
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remaja dan perlu diperhatikan dalam pengembangan pelayanan kesehatan gigi yang sesuai dengan
kebutuhan mereka.

Indikator yang digunakan untuk menilai keberhasilan painless dentistry meliputi tingkat
kecemasan, kepatuhan terhadap perawatan, persepsi nyeri, dan perilaku kooperatif selama prosedur

dental.%’

Faktor yang memengaruhi indikator ini antara lain pengalaman dental sebelumnya,
pengetahuan tentang prosedur, dukungan keluarga, serta kualitas komunikasi dengan dokter gigi.®’

Konsep painless dentistry dapat dibagi menjadi non-farmakologik dan farmakologik. Konsep
non-farmakologik mencakup audio-visual distraction, virtual reality, guided imagery,
muscle relaxation, cognitive-behavioral therapy, dan edukasi pra-tindakan, yang terbukti efektif
menurunkan kecemasan dan nyeri pada remaja.%’ Konsep farmakologik meliputi penggunaan
anestesi lokal, sedasi ringan seperti nitrous oxide, serta teknik delivery anestesi yang minim nyeri,
termasuk penggunaan alat suntik kecil dan anestesi topikal, yang meningkatkan kenyamanan dan
menurunkan ketakutan.®!° Interaksi positif, komunikasi dua arah, serta edukasi yang jelas dari
dokter gigi membentuk pengalaman dental yang lebih baik dan menurunkan rasa takut pada

remaja.'l!?

Berbagai penelitian telah membahas kecemasan dental dan pendekatan untuk mengatasinya,
namun informasi mengenai efektivitas suatu pendekatan perlu dilengkapi dengan pemahaman
tentang persepsi remaja terhadap pendekatan tersebut. Persepsi ini penting untuk mengidentifikasi
aspek perawatan yang dinilai dapat membantu mengurangi ketakutan dan meningkatkan
kenyamanan.

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis indikator dan
faktor yang memengaruhi painless dentistry pada siswa SMA, dengan fokus pada persepsi terhadap
konsep non-farmakologik dan farmakologik, serta hubungan pengalaman dental sebelumnya dengan
skor painless dentistry. Penelitian ini diharapkan memberikan dasar bagi konsep intervensi yang
efektif untuk menurunkan kecemasan dental remaja dan meningkatkan kepatuhan mereka terhadap
perawatan gigi. Informasi tersebut diperlukan sebagai masukan awal bagi pengembangan edukasi

dan pelayanan kesehatan gigi yang mempertimbangkan persepsi serta pengalaman remaja.

BAHAN DAN METODE

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif dengan rancangan potong lintang
(cross-sectional) dengan pengumpulan data primer melalui kuesioner untuk mengevaluasi indikator
dan faktor yang memengaruhi painless dentistry pada siswa SMA Islam PB Soedirman 2 Bekasi.
Populasi penelitian mencakup seluruh siswa kelas X hingga XII SMA Islam PB Soedirman 2 Bekasi,
sejumlah 421 siswa. Pengambilan sampel menggunakan teknik fotal sampling, yaitu

mengikutsertakan seluruh anggota populasi yang memenuhi kriteria penelitian. Kriteria inklusi
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meliputi siswa kelas X hingga XII yang terdaftar aktif di sekolah tersebut dan bersedia menjadi
responden. Kriteria eksklusi meliputi siswa yang tidak bersedia melanjutkan partisipasi atau tidak
mengisi kuesioner secara lengkap. Kuesioner yang memenuhi kriteria tersebut digunakan dalam

analisis.

Kuesioner yang digunakan memuat indikator non-farmakologik, seperti kenyamanan ruang,
komunikasi dokter gigi, penggunaan alat canggih, dan alat suntik kecil, serta indikator farmakologik,
meliputi obat analgesik, sedasi, gas inhalasi, obat oles, dan obat penyembuhan cepat. Respon siswa
dinilai menggunakan skala Likert 1-5 (1 = sangat tidak setuju hingga 5 = sangat setuju), dan
pengalaman kunjungan dental dikategorikan menjadi tidak pernah, 1-3 kali, 35 kali, dan lebih dari 5
kali.

Pengumpulan data dilakukan langsung oleh peneliti dan asisten melalui pengisian kuesioner
oleh siswa. Analisis deskriptif digunakan untuk menghitung rata-rata skor pada tiap domain, standar
deviasi, dan kategori tingkat persetujuan siswa. Selanjutnya, analisis inferensial dilakukan untuk
menguji hubungan antara pengalaman dental sebelumnya dengan skor painless dentistry menggunakan
Korelasi Spearman. Seluruh analisis data dijalankan menggunakan SPSS versi 25, sehingga hasil
penelitian dapat memberikan gambaran kuanttatif mengenai faktor dan konsep yang memengaruhi

kenyamanan serta kepatuhan remaja selama perawatan gigi.

HASIL

Hasil penelitian ini menyajikan deskripsi karakteristik responden serta skor indikator painless
dentistry, baik pada domain non-farmakologik maupun farmakologik. Penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi tingkat kenyamanan, kepatuhan, dan persepsi nyeri siswa selama prosedur gigi, serta
faktor-faktor yang memengaruhinya, seperti pengalaman kunjungan dental sebelumnya, komunikasi
dokter, dan penggunaan konsep pengendalian nyeri. Hasil disajikan dalam bentuk tabel dan grafik untuk
memberikan gambaran kuantitatif mengenai peran masing-masing faktor, sekaligus menunjukkan
indikator mana yang paling efektif dalam menurunkan kecemasan dan meningkatkan pengalaman positif

remaja.

Hasil penelitian tabel 1 menunjukkan bahwa dari 421 siswa SMA Islam PB Soedirman 2 Bekasi
yang menjadi responden, mayoritas adalah perempuan sebanyak 232 siswa (55%), sedangkan laki-laki
sebanyak 189 siswa (45%). Distribusi kelas relatif merata, dengan masing-masing kelas X, XI, dan XII
masing-masing terdiri dari 33—34% responden. Sebanyak 87 siswa (21%) belum pernah melakukan
kunjungan ke dokter gigi, 90 siswa (21%) memiliki pengalaman 1-3 kali, 138 siswa (33%) 3-5 kali,
dan 106 siswa (25%) lebih dari 5 kali kunjungan. Data ini memberikan gambaran bahwa sebagian besar
remaja telah memiliki pengalaman dental sebelumnya, yang dapat memengaruhi persepsi dan tingkat

kecemasan mereka selama perawatan gigi.
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Tabel 1. Karakteristik Demografi Responden (N = 421)

Variabel Frekuensi (n) Persentase (%)

Jenis Kelamin

- Laki-laki 189 45
- Perempuan 232 55
Kelas

-X 140 33
- XI 141 34
- XII 140 33

Pengalaman Kunjungan Gigi

- Belum pernah 87 21
- 1-3 kali 90 21
- 3-5 kali 138 33
- >5 kali 106 25

Tabel 2 menunjukkan analisis deskriptif terhadap indikator non-farmakologik menunjukkan bahwa
seluruh indikator memiliki skor tinggi (mean 4,02—4,45), menandakan bahwa pendekatan seperti
komunikasi dokter yang jelas, ruang klinik yang nyaman, penggunaan alat canggih, dan alat suntik kecil
secara efektif membantu siswa merasa lebih santai dan menurunkan kecemasan saat perawatan gigi.
Indikator yang paling tinggi adalah “Penjelasan dokter mengenai kesehatan gigi membuatku tidak takut”
(mean 4,45, SD 0,61), diikuti oleh “Dokter yang menjelaskan perawatan membuat santai” (mean 4,40,

SD 0,62).

Tabel 2. Skor Deskriptif Indikator Non-Farmakologik

No Indikator Mean SD Kategori

1 Semangat ke dokter gigi membuatku tidak takut 4.25 0.68 Tinggi
2 Penjelasan dokter mengenai kesehatan gigi membuatku tidak takut ~ 4.45 0.61 Tinggi
3 Sering ke dokter gigi membuatku tidak takut 4.12 0.70 Tinggi
4 Menunggu di klinik sambil menonton film/video membuat santai 4.21 0.71 Tinggi
5 Menunggu di klinik yang nyaman, sejuk, harum membuat santai 4.32 0.65 Tinggi

6 Pengerjaan gigi yang sakit dengan cepat mengurangi cemas/takut 4.18 0.69 Tinggi
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No Indikator Mean SD Kategori
7 Pemeriksaan sambil menonton film/video membuat santai 4.16 0.70 Tinggi
8 Pemeriksaan sambil mendengarkan musik membuat santai 4.15 0.72 Tinggi
9 Dokter yang selalu mengajak mengobrol membuat santai 4.35 0.64 Tinggi
10 Dokter yang menjelaskan perawatan membuat santai 4.40 0.62 Tinggi

11 Alat canggih untuk pembersihan karang gigi mengurangi cemas/takut 4.20 0.67 Tinggi
12 Alat canggih untuk tambal gigi mengurangi cemas/takut 4.18 0.68 Tinggi

13 Alat canggih untuk perawatan saraf gigi mengurangi cemas/takut 4.15 0.70 Tinggi

14 Alat rontgen canggih mengurangi cemas/takut 4.10 0.72 Tinggi
15 Pemasangan kawat gigi canggih mengurangi cemas/takut 4.12 0.69 Tinggi
16 Pembuatan gigi palsu canggih mengurangi cemas/takut 4.08 0.71 Tinggi
17 Alat cabut gigi canggih mengurangi cemas/takut 4.05 0.73 Tinggi
18 Alat bedah gigi/mulut canggih mengurangi cemas/takut 4.02 0.74 Tinggi
19 Penggunaan alat suntik kecil mengurangi rasa takut 4.05 0.76 Tinggi

Skor indikator farmakologik juga termasuk tinggi (mean 3,90—4,00), menunjukkan bahwa penggunaan
obat analgesik, obat oles, sedasi ringan, gas sedasi, dan obat penyembuhan cepat juga diterima oleh
remaja sebagai konsep pengendalian nyeri, meskipun nilainya sedikit lebih rendah dibanding non-
farmakologik. Skor tertinggi pada domain ini adalah “Minum obat agar tidak merasa sakit gigi” (mean

4,00, SD 0,78).

Tabel 3. Skor Deskriptif Indikator Farmakologik

No Indikator Mean SD Kategori
1 Minum obat agar tidak merasa sakit gigi 4.00 0.78 Tinggi
2 Obat oles agar tidak sakit saat disuntik/cabut 3.98 0.80 Tinggi

3 Obat sedasi membuat tertidur selama perawatan 3.95 0.82 Tinggi
4  Gas sedasi membuat tertidur tapi sadar suara sekitar 3.92 0.81 Tinggi

5 Obat mempercepat penyembuhan gigi/mulut 3.90 0.79 Tinggi
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Tabel 4. Skor Total Domain Painless Dentistry

Domain Mean SD Kategori

Non-Farmakologik 4.24 0.65 Tinggi

Farmakologik 3.95 0.79 Tinggi

Total Painless Dentistry 4.16 0.53 Tinggi

Skor total untuk domain non-farmakologik sebesar 4,24 (SD 0,65) dan farmakologik 3,95 (SD 0,79),
menghasilkan skor total painless dentistry sebesar 4,16 (SD 0,53), yang dikategorikan tinggi. Hal ini
menandakan bahwa pendekatan non-farmakologik lebih dominan dalam menurunkan kecemasan remaja
dibanding strategi farmakologik. Distribusi perasaan siswa saat perawatan dental pada domain non-
farmakologik menunjukkan bahwa 18% merasa sangat cemas/khawatir, 30% cemas/tegang, 20% netral,

22% santai, dan 10% sangat santai.
Cemas/tegang

20.9% Sangat cemas/khawatir

18.1%

Sangat santai

Santai

Gambar 1. Grafik Distribusi Perasaan Siswa Saat Perawatan Dental

Tabel 5. Hubungan Pengalaman Dental Sebelumnya dengan Skor Painless Dentistry

. . . . Koefisien .
Variabel yang Dianalisis . Nilai p
Korelasi (r)

Pengalaman dental sebelumnya dengan
0,32 <0,001

Skor Painless Dentistry

Analisis Korelasi Spearman menunjukkan hubungan positif yang signifikan antara pengalaman dental
sebelumnya dengan skor painless dentistry (r = 0,32, p <0,001), yang menandakan bahwa pengalaman
berulang dalam kunjungan gigi meningkatkan kenyamanan dan menurunkan kecemasan remaja selama

perawatan.
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PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas remaja SMA Islam PB Soedirman 2 Bekasi
telah memiliki pengalaman kunjungan ke dokter gigi, sementara 21% belum pernah berkunjung.
Temuan ini menunjukkan bahwa pengalaman dental sebelumnya berperan penting dalam membentuk
kenyamanan dan menurunkan ketakutan remaja selama prosedur dental. Analisis korelasi menunjukkan
hubungan positif dan signifikan antara pengalaman dental sebelumnya dengan skor painless dentistry,
menandakan bahwa kunjungan berulang dan pengalaman positif meningkatkan kenyamanan serta
mengurangi kecemasan remaja. Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menemukan bahwa
pengalaman dental yang baik berkontribusi pada kualitas hidup terkait kesehatan mulut dan membentuk

persepsi positif terhadap perawatan gigi.!>!*

Analisis korelasi menunjukkan hubungan positif dan signifikan antara pengalaman dental
sebelumnya dengan skor painless dentistry (r = 0,32; p < 0,001). Hasil tersebut menunjukkan adanya
hubungan antara frekuensi kunjungan dan skor persetujuan siswa, tetapi belum membuktikan bahwa
kunjungan berulang meningkatkan kenyamanan atau mengurangi kecemasan. Remaja yang rutin
melakukan kunjungan dental, khususnya kunjungan preventif, cenderung memiliki tingkat kecemasan
lebih rendah dibandingkan mereka yang jarang berkunjung atau hanya datang saat mengalami sakit
gigi."” Pengalaman traumatis atau nyeri selama perawatan sebelumnya dapat meningkatkan ketakutan
dan kecemasan pada kunjungan berikutnya.'*!® Penting bagi dokter gigi untuk menerapkan konsep
painless dentistry, baik farmakologik maupun non-farmakologik, serta membangun komunikasi empatik

dan edukatif agar setiap kunjungan menjadi pengalaman positif bagi remaja.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa skor indikator non-farmakologik pada remaja SMA Islam
PB Soedirman 2 Bekasi tergolong tinggi (mean 4,24), yang mengindikasikan bahwa konsep non-
farmakologik sangat efektif dalam menurunkan kecemasan dan meningkatkan kepatuhan selama
perawatan gigi. Konsep ini mencakup komunikasi empatik dari dokter gigi, penyediaan ruang klinik
yang nyaman dan adaptif, penggunaan alat canggih, serta stimulasi audiovisual seperti menonton video
atau mendengarkan musik. Pada penelitian ini, penjelasan dokter mengenai kesehatan gigi memperoleh
skor tertinggi (mean 4,45), diikuti penjelasan mengenai perawatan (mean 4,40). Kedua temuan tersebut
menunjukkan bahwa informasi yang jelas merupakan aspek yang dinilai membantu oleh siswa. Hasil
ini sejalan dengan penelitian yang menunjukkan bahwa interaksi positif dan edukasi pra-tindakan
memperkuat efek konsep non-farmakologik dalam membentuk pengalaman dental yang positif pada

anak dan remaja.®’

Beberapa intervensi non-farmakologik spesifik juga terbukti efektif. Penggunaan virtual reality
(VR) secara signifikan menurunkan kecemasan dan nyeri serta meningkatkan kooperasi remaja selama
prosedur dental, bahkan lebih efektif dibanding teknik konvensional.!”'* Audiovisual distraction juga

terbukti menurunkan kecemasan, meningkatkan kepatuhan, dan memperbaiki perilaku pasien.?

Penerbit: Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Muslim Indonesia 128



Sinnun Maxillofacial Journal. Vol. 08 No. 02 (Oktober, 2026) 121-133 E-ISSN 2714-5646

Adaptasi lingkungan klinik—termasuk pencahayaan, aroma, dan penggunaan alat modern—dapat
menurunkan respons fisiologis kecemasan dan meminimalkan perilaku maladaptif.?!** Komunikasi
empatik dan edukasi pra-tindakan memperkuat efek konsep non-farmakologik dengan membangun rasa

aman dan kepercayaan pasien, sehingga meningkatkan pengalaman positif dan kepatuhan remaja.®’

Hasil penelitian menunjukkan bahwa skor indikator farmakologik pada remaja SMA Islam PB
Soedirman 2 Bekasi tergolong tinggi (mean 3,95), yang mengindikasikan bahwa penggunaan anestesi
lokal, sedasi ringan, dan obat pereda nyeri tetap berperan penting dalam mengurangi rasa sakit dan
ketakutan selama perawatan gigi. Pendekatan farmakologik memberikan efek instan yang signifikan,

namun manfaat jangka panjang dan tanpa efek samping lebih dominan pada konsep non-farmakologik.?

Anestesi lokal terbukti efektif menghilangkan nyeri pada prosedur dental, terutama pada remaja
dengan tingkat kecemasan rendah hingga sedang, meskipun pada remaja dengan kecemasan tinggi
pengurangan nyeri tetap signifikan namun tidak selalu mencapai kondisi bebas nyeri penuh.** Sedasi
ringan, seperti nitrous oxide atau benzodiazepin, memberikan efek penurunan kecemasan dan nyeri yang
cepat, namun tetap memerlukan pengawasan ketat karena risiko efek samping yang dilaporkan dalam
beberapa studi.?® Obat pereda nyeri pasca-tindakan terbukti menurunkan nyeri setelah prosedur ekstraksi

atau perawatan invasif, meskipun penilaian nyeri pada anak dan remaja tetap menantang.?

Pendekatan kombinasi farmakologik dan non-farmakologik terbukti memberikan hasil yang
paling optimal. Penelitian menunjukkan bahwa kombinasi kedua konsep ini dapat menurunkan
kecemasan hingga proporsi yang tinggi dan nyeri hingga sangat signifikan, melampaui efektivitas
masing-masing metode Tunggal.** Konsep kombinasi memanfaatkan efek instan farmakologik sekaligus
keuntungan psikologis dari pendekatan non-farmakologik, seperti komunikasi empatik, stimulasi
audiovisual, dan lingkungan klinik yang nyaman, sehingga secara menyeluruh meningkatkan
kenyamanan, kepatuhan, dan pengalaman positif remaja selama perawatan gigi. Hal ini sejalan dengan
bukti literatur bahwa farmakologik bersifat suportif dan optimal bila dikombinasikan dengan pendekatan
non-farmakologik, menegaskan pentingnya implementasi konsep integratif untuk manajemen
kecemasan dan nyeri pada populasi remaja. Konsep kombinasi memanfaatkan pengendalian nyeri secara
farmakologik sekaligus dukungan psikologis dari pendekatan non-farmakologik, seperti komunikasi

empatik, stimulasi audiovisual, dan lingkungan klinik yang nyaman. %23

Hasil penelitian menunjukkan bahwa hampir setengah dari responden remaja (48%) masih
melaporkan kecemasan atau kekhawatiran selama prosedur dental. Temuan ini menunjukkan bahwa
persetujuan yang tinggi terhadap indikator painless dentistry dapat disertai adanya kecemasan. Hal
tersebut tidak selalu bertentangan karena kedua hasil menggambarkan aspek yang berbeda. Skor
persetujuan menunjukkan penilaian siswa terhadap pendekatan perawatan, sedangkan laporan
kecemasan menggambarkan perasaan mereka terhadap prosedur dental. Hal ini menegaskan bahwa

faktor individu tetap berperan signifikan dalam persepsi nyeri dan ketakutan remaja. Faktor psikologis
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seperti self-esteem rendah, kualitas hidup terkait kesehatan mulut yang buruk, dan kepuasan hidup yang
rendah cenderung meningkatkan kecemasan dental. Persepsi negatif terhadap kesehatan mulut dan

pengalaman nyeri sebelumnya juga memperkuat tingkat ketakutan selama kunjungan ke dokter gigi.>*

Pengalaman dental sebelumnya menjadi determinan penting lainnya. Remaja yang mengalami
nyeri atau pengalaman traumatis saat perawatan sebelumnya lebih mungkin mengalami kecemasan dan
ketakutan pada kunjungan berikutnya, sedangkan pengalaman positif dan kunjungan rutin terbukti
menurunkan tingkat kecemasan.'*!’ Kecemasan orang tua, baik ayah maupun ibu, berkaitan erat dengan
kecemasan dental remaja. Hubungan ini mengisyaratkan bahwa lingkungan keluarga, dukungan
emosional, dan pengalaman negatif orang tua dapat berperan dalam terbentuknya kecemasan remaja

terhadap perawatan gigi.*

Dalam konteks ini, pendekatan holistik oleh dokter gigi menjadi sangat penting. Edukasi,
dukungan psikologis, dan komunikasi empatik terbukti meningkatkan pengalaman positif, menurunkan
kecemasan, dan memperbaiki kepatuhan remaja selama perawatan.?’-?® Intervensi psikologis berbasis
teori, seperti motivational interviewing atau cognitive behavioral therapy, dan pendekatan person-
centered lebih efektif dibandingkan edukasi konvensional dalam membentuk perilaku dan persepsi
positif.?>2? Kombinasi konsep non-farmakologik dan farmakologik, terbukti menurunkan kecemasan
dental remaja, meningkatkan kepatuhan, dan memperbaiki pengalaman selama perawatan gigi.
Komunikasi yang ramabh, jelas, dan dua arah dari dokter gigi membantu remaja merasa lebih nyaman
dan mengurangi rasa takut saat perawatan. Komunikasi yang ramabh, jelas, dan dua arah dari dokter gigi
membantu remaja memahami perawatan yang akan dijalani. Pada penelitian ini, tingginya skor item
penjelasan dokter memberikan masukan bahwa komunikasi perlu mendapat perhatian dalam
pengembangan pelayanan remaja. Implikasi tersebut masih memerlukan pengujian lebih lanjut untuk
membedakan pengalaman nyata dengan harapan responden, merinci jenis kunjungan dan tindakan, serta
mengukur kecemasan atau nyeri secara langsung untuk menilai keberhasilan pendekatan painless

dentistry.

KESIMPULAN DAN SARAN

Penerapan konsep painless dentistry dapat melalui pendekatan non-farmakologik maupun
farmakologik. Hasil penelitian menunjukkan bahwa persetujuan siswa terhadap indikator non-
farmakologik, seperti komunikasi dokter, suasana klinik yang nyaman, dan distraksi audiovisual, secara
deskriptif lebih tinggi dibandingkan indikator farmakologik. Pengalaman dental sebelumnya
berhubungan positif dan signifikan dengan skor painless dentistry (r = 0,32; p < 0,001). Hasil ini
menggambarkan persepsi siswa terhadap pendekatan painless dentistry serta hubungannya dengan
pengalaman kunjungan dental. Hubungan tersebut tidak menunjukkan bahwa kunjungan berulang

menyebabkan penurunan kecemasan atau peningkatan kenyamanan.
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Penerapan prinsip painless dentistry perlu diperkuat melalui peningkatan komunikasi empatik
tenaga kesehatan gigi, penciptaan lingkungan klinik yang nyaman, serta pemanfaatan metode distraksi
yang sesuai. Edukasi kesehatan gigi dan kunjungan rutin dapat diarahkan untuk mendukung
terbentuknya pengalaman perawatan yang positif. Penelitian selanjutnya disarankan mengukur
kecemasan, nyeri, dan kepatuhan secara langsung untuk menilai efektivitas pendekatan non-

farmakologik maupun farmakologik pada remaja.
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