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RINGKASAN

PREVALENSI INFEKSI ODONTOGENIK DI POLI BEDAH MULUT
RSUD ULIN BANJARMASIN PERIODE TAHUN 2022-2023

Infeksi odontogenik adalah infeksi yang berasal dari jaringan gigi atau
struktur pendukungnya seperti pulpa, jaringan periodontal, dan jaringan perikoronal
yang dapat menyebar ke berbagai spasia di area orofasial. Infeksi ini umumnya
disebabkan oleh bakteri aerob dan anaerob, yang apabila tidak ditangani dapat
menyebabkan komplikasi serius seperti abses, penyebaran ke ruang fasial, hingga
risiko sepsis. Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia tahun 2023, prevalensi
masalah kesehatan gigi dan mulut di Indonesia sebesar 7,3%, sementara di
Kalimantan Selatan sebesar 5,6%. Namun, belum ada data khusus mengenai
prevalensi infeksi odontogenik di Kalimantan Selatan, khususnya di RSUD Ulin
Banjarmasin. Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif observasional dengan
desain cross-sectional menggunakan data sekunder dari rekam medis pasien yang
terdiagnosis infeksi odontogenik di Poli Bedah Mulut RSUD Ulin Banjarmasin
pada periode Januari 2022 sampai Desember 2023. Teknik pengambilan sampel
menggunakan metode purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi
yang telah ditentukan. Jumlah sampel penelitian sebanyak 33 pasien yang
memenubhi kriteria.

Hasil penelitian menunjukkan prevalensi infeksi odontogenik tertinggi terjadi
pada tahun 2023 sebanyak 66,66%, sedangkan pada tahun 2022 sebesar 33,33%.
Berdasarkan usia, infeksi paling banyak terjadi pada kelompok usia 2645 tahun
sebesar 36,36%. Berdasarkan jenis kelamin, jumlah pasien laki-laki tercatat sama
pada kedua tahun, namun terdapat peningkatan signifikan pada pasien perempuan
di tahun 2023. Sebagian besar pasien tidak memiliki penyakit penyerta (95,45%),
sedangkan di antara pasien dengan penyakit penyerta, yang paling banyak
ditemukan adalah diabetes melitus dan hipertensi. Berdasarkan spasia yang terlibat,
infeksi paling sering terjadi pada submandibula space (54,54%), dan paling sedikit
pada submental space (3,03%). Penelitian ini menyimpulkan bahwa infeksi
odontogenik di Poli Bedah Mulut RSUD Ulin Banjarmasin paling banyak terjadi
pada tahun 2023, dominan pada kelompok usia dewasa 2645 tahun, umumnya
tanpa penyakit penyerta, dengan spasia submandibula sebagai lokasi infeksi yang
paling sering terlibat.
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SUMMARY

PREVALENCE OF ODONTOGENIC INFECTION IN THE ORAL
SURGERY CLINIC OF RSUD ULIN BANJARMASIN DURING THE
PERIOD 2022-2023

Odontogenic infection is an infection originating from dental tissues or
supporting structures such as the pulp, periodontal tissues, and pericoronal tissues,
which can spread to various fascial spaces in the orofacial area. This infection is
generally caused by aerobic and anaerobic bacteria, which, if left untreated, may
lead to serious complications such as abscesses, the spread of infection to fascial
spaces, and even the risk of sepsis. Based on the 2023 Indonesian Health Survey,
the prevalence of oral and dental health problems in Indonesia was 7.3%, while in
South Kalimantan it was 5.6%. However, there is no specific data regarding the
prevalence of odontogenic infections in South Kalimantan, particularly at RSUD
Ulin Banjarmasin. This study is a descriptive observational study with a cross-
sectional design using secondary data from medical records of patients diagnosed
with odontogenic infections at the Oral Surgery Clinic of RSUD Ulin Banjarmasin
during the period from January 2022 to December 2023. The sampling technique
applied purposive sampling based on predetermined inclusion and exclusion
criteria. The total number of samples in this study was 33 patients who met the
eligibility criteria.

The results showed that the highest prevalence of odontogenic infections
occurred in 2023, amounting to 66.66%, while in 2022 it was 33.33%. Based on
age, infections were most frequently found in the 26—45 years age group at 36.36%.
In terms of gender, the number of male patients remained the same in both years,
but there was a significant increase in female patients in 2023. Most patients had
no systemic comorbidities (95.45%), and among those with comorbidities, the most
common were diabetes mellitus and hypertension. Based on the fascial space
involved, the submandibular space was the most frequently affected (54.54%),
while the submental space was the least (3.03%). This study concludes that
odontogenic infections at the Oral Surgery Clinic of RSUD Ulin Banjarmasin
occurred most frequently in 2023, predominantly in adult patients aged 26—45
vears, generally without systemic comorbidities, with the submandibular space
being the most frequently involved site.
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ABSTRAK

PREVALENSI INFEKSI ODONTOGENIK DI POLI BEDAH MULUT
RSUD ULIN BANJARMASIN PERIODE TAHUN 2022-2023

Mirna, Tri Nurrahman, Rahmad Arifin, Ika Kusuma Wardani, Amy Nindia
Carabelly

Latar Belakang: Infeksi odontogenik merupakan kegawatdaruratan kedokteran
gigi yang umum terjadi akibat penyebaran infeksi dari pulpa gigi ke jaringan
sekitarnya. Jika tidak ditangani, kondisi ini dapat berkembang menjadi abses dan
menyebar ke ruang-ruang fasial, yang berpotensi menimbulkan komplikasi yang
mengancam jiwa. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi
infeksi odontogenik di Poli Bedah Mulut RSUD Ulin Banjarmasin pada periode
2022-2023 berdasarkan tahun kejadian, usia pasien, jenis kelamin, adanya penyakit
penyerta sistemik, dan ruang fasial yang terlibat. Metode: Penelitian ini merupakan
penelitian deskriptif observasional dengan desain cross-sectional menggunakan
data sekunder dari rekam medis pasien dengan diagnosis infeksi odontogenik di
Poli Bedah Mulut RSUD Ulin Banjarmasin. Jumlah sampel sebanyak 33 kasus
dipilih dengan teknik purposive sampling. Data dianalisis secara deskriptif dan
disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi dan diagram. Hasil: Prevalensi
infeksi odontogenik mengalami peningkatan pada tahun 2023 (66,66%)
dibandingkan tahun 2022 (33,33%). Kelompok usia yang paling banyak mengalami
infeksi adalah usia 2645 tahun. Terdapat peningkatan signifikan pada pasien
perempuan dari 3 kasus di tahun 2022 menjadi 14 kasus di tahun 2023. Sebagian
besar infeksi terjadi pada pasien tanpa penyakit penyerta (95,45%). Ruang fasial
yang paling sering terlibat adalah submandibula space pada kedua tahun.
Kesimpulan: Prevalensi infeksi odontogenik di RSUD Ulin Banjarmasin
meningkat pada tahun 2023, paling banyak terjadi pada pasien perempuan usia 26—
45 tahun tanpa penyakit penyerta, dengan submandibula space sebagai lokasi yang
paling sering terlibat.

Kata kunci: infeksi odontogenik; prevalensi; submandibula space; RSUD Ulin
Banjarmasin; impaksi molar ketiga
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ABSTRACT

PREVALENCE OF ODONTOGENIC INFECTION IN THE ORAL
SURGERY CLINIC OF RSUD ULIN BANJARMASIN DURING THE
PERIOD 2022-2023

Mirna, Tri Nurrahman, Rahmad Arifin, Ika Kusuma Wardani, Amy Nindia
Carabelly

Background: Odontogenic infection is a common dental emergency caused by the
spread of infection from dental pulp to surrounding tissues. If left untreated, it can
develop into abscesses and spread to adjacent fascial spaces, causing potentially
life-threatening complications. Purpose: This study aimed to determine the
prevalence of odontogenic infections at the Oral Surgery Clinic of RSUD Ulin
Banjarmasin during the 2022—2023 period based on the year of occurrence, patient
age, gender, presence of systemic comorbidities, and involved fascial spaces.
Methods: This was a descriptive observational study with a cross-sectional design
using secondary data from patient medical records diagnosed with odontogenic
infection at the Oral Surgery Clinic of RSUD Ulin Banjarmasin. The total sample
was 33 cases, selected using purposive sampling. Data were analyzed descriptively
and presented in frequency distribution tables and diagrams. Results: The
prevalence of odontogenic infection increased in 2023 (66.66%) compared to 2022
(33.33%). The most affected age group was 26—45 years. Female patients
experienced a marked increase from 3 cases in 2022 to 14 cases in 2023. Most
infections occurred in patients without systemic comorbidities (95.45%). The
submandibular space was the most commonly involved fascial space in both years.
Conclusion: The prevalence of odontogenic infections at RSUD Ulin Banjarmasin
increased in 2023, predominantly affecting female patients aged 26—45 years
without systemic comorbidities, with the submandibular space as the most
frequently affected area.

Keywords: odontogenic infection, prevalence; submandibular space; RSUD Ulin
Banjarmasin, third molar impaction
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