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MOTTO 

 

“Allah akan meninggikan orang-orang yang beriman di antaramu dan orang-orang yang diberi 

ilmu pengetahuan beberapa derajat.” 

(QS. Al-Mujadalah : 11) 

 

 

“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan, maka apabila kamu telah selesai dari 

suatu urusan, kerjakanlah dengan sungguh-sungguh urusan yang lain, dan hanya kepada 

Tuhanmulah hendaknya kamu berharap.” 

(QS. Al-Insyirah, 6-8). 

 

 

“Orang yang menginginkan impiannya menjadi kenyataan, harus menjaga diri agar tidak 

tertidur.” 

-Richard Wheeler- 
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INTISARI 

 

Latar Belakang: Wanita mengalami kelainan periodontal setelah memasuki masa 

menopause. Berkurangnya hormon estrogen pada wanita menopause 

mengakibatkan berbagai perubahan pada tubuh, salah satunya yaitu menurunnya 

kesehatan gingiva sehingga menyebabkan terjadinya peningkatan penyakit 

periodontal. Penyakit yang merusak periodontal menunjuk kepada kondisi 

inflamasi yang meningkat menjadi pembentukan poket, hilangnya perlekatan (loss 

of attachment) membran periodontal terhadap gigi akibat degradasi kolagen dan 

akhirnya kehilangan tulang penyangga gigi. Scaling dan root planing bertujuan 

menciptakan kondisi lingkungan yang konduktif untuk kesehatan jaringan 

periodontal dan menurunkan keparahan penyakit.  

Tujuan: Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui pengaruh scaling dan root 

planing terhadap penurunan Clinical Attachment Level (CAL) pada wanita 

menopause penderita periodontitis di posyandu Lansia Mawar XII Kelurahan 

Pajang Kecamatan Laweyan.  

Metode: Metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu dilakukan pengukuran 

CAL sebelum dan sesudah scaling dan root planing pada 10 wanita menopause 

penderita periodontitis.  

Hasil: Hasil yang didapatkan pada penelitian ini yaitu terdapat penurunan CAL 

pada wanita menopause penderita periodontitis sebelum scaling dan root planing 

yang memiliki kriteria moderate disease sebanyak 6 orang (60%) menjadi slight 

disease sebanyak 5 orang (50%) dan severe disease sebanyak 4 orang (40%) 

menjadi moderate disease sebanyak 5 orang (50%).  

Kesimpulan: Penelitian ini diuji menggunakan paired sample T-test dan diperoleh 

nilai p=0,000 maka dapat disimpulkan bahwa scaling dan root planing memiliki 

pengaruh signifikan terhadap penurunan CAL pada wanita menopause penderita 

periodontitis di Posyandu Lansia Mawar XII Kelurahan Pajang Kecamatan 

Laweyan. 

 

Kata Kunci: menopause, periodontitis, clinical attachment level, scaling dan root 

planing. 
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ABSTRACT 

 

Background: Women experienced periodontal disorders after menopause. The 

decrease of estrogen in menopausal women lead to many changes in a woman's 

body, one of which is a change in the decreases of gingival health and often lead to 

the increased occurrence of periodontal disease. Destructive periodontal disease 

refers to the increase of inflammatory conditions into pocket formation, attachment 

loss of periodontal membrane towards the teeth due to the degradation of collagen 

and ultimately the loss of bone supporting the teeth. Scaling and root planing aimed  

to create a conductive environment for healthy periodontal tissue and to reduce the 

severity of disease.  

Purpose: The purpose of this study was to determine the effect of scaling and root 

planing on the reduction of Clinical Attachment Level (CAL) in menopausal 

women with periodontitis in Posyandu Lansia Mawar XII Pajang Village 

Subdistrict of Laweyan.  

Methods: The method used in this study was conducted by CAL measurements 

before and after scaling and root planing on 10 menopausal women with 

periodontitis.  

Results: The results obtained in this study was that there was a CAL reduction in 

menopausal women with periodontitis before scaling which owns the criteria of 

moderate disease to as many as six people (60%) into a slight disease to as many as 

five people (50%) and severe disease to as many as four people (40%) into 

moderate disease to as many as five people (50%).  

Conclusions: This study was tested by paired sample t-test and obtained the value 

p=0.000, therefore it can be concluded that scaling and root planing had a 

significant effect on the reduction of CAL in menopausal women with periodontitis 

in Posyandu Lansia Mawar XII Pajang Village in the Sub-district of Laweyan. 

 

Keywords: menopause, periodontitis, clinical attachment level , scaling and root 

planing. 

 


