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Bismillahirrohmaanirrohim
Assalamu’alaikum warrohmatullahi wabarokatuh

Yang Terhormat,

Ketua dan Anggota Majelis Wali Amanat Universitas Airlangga
Rektor dan Para Wakil Rektor Universitas Airlangga

Ketua dan Anggota Senat Akademik Universitas Airlangga
Sekretaris Universitas Airlangga

Para Dekan, Direktur Sekolah, Wakil Dekan dan Wakil Direktur
Sekolah di lingkungan Universitas Airlangga

Para Guru Besar Universitas Airlangga dan Guru Besar Tamu
Para Direktur Direktorat di lingkungan Universitas Airlangga
Para Ketua Lembaga, Badan dan Pusat beserta Sekretaris di
lingkungan Universitas Airlangga

Direksi Rumah Sakit Universitas Airlangga dan Rumah Sakit
Khusus Gigi dan Mulut Pendidikan Universitas Airlangga
Ketua dan pengurus Persatuan Dokter Gigi Indonesia, Majelis
Kolegium Kedokteran Gigi Indonesia, Ikatan Periodonsia Indonesia,
dan Kolegium Periodonsia Indonesia

Para kolega, rekan, keluarga, undangan, dan hadirin yang saya
muliakan,

Al-hamdulillaahi robbil’aalamiin puji syukur ke hadirat Allah
SWT, atas limpahan rahmat, karunia serta ridho-Nya, kita dapat
hadir dalam Sidang Universitas Airlangga dalam keadaan sehat
walafiat. Sholawat serta salam semoga selalu tercurahkan kepada
junjungan kita Nabi Muhammad SAW, yang selalu kita nantikan
syafaatnya.

Dengan segala kerendahan hati, saya menyampaikan terima
kasih yang tulus kepada para hadirin yang telah berkenan
meluangkan waktu untuk mengikuti acara Pengukuhan Guru



DOI : Saga.Unair.ac.id

Besar Universitas Airlangga, ini merupakan penghormatan dan
penghargaan yang tiada tara bagi saya.

Saya menyadari bahwa pengangkatan sebagai Guru Besar
merupakan suatu amanah dan tanggung jawab yang besar
untuk menjalankan tugas Tridharma Perguruan Tinggi, semoga
saya dapat mengemban amanah jabatan ini dengan baik dan
bermanfaat bagi institusi, masyarakat dan bangsa. Semoga Allah
SWT melimpahkan rahmat dan hidayah-NYA kepada kita semua,
Aamiin.

Dalam kesempatan ini, perkenankanlah saya menyampaikan
pidato pengukuhan yang berjudul:

DENTOGINGIVAL JUNCTION
SEBAGAI ALTERNATIF PERTAHANAN TUBUH
TERHADAP PENYAKIT SISTEMIK

Hadirin yang saya muliakan,

Saat ini layanan kesehatan semakin meningkat, akses
kesehatan untuk masyarakat juga semakin mudah. Data WHO
tahun 2000-2019 menunjukkan bahwa seiring dengan peningkatan
SDI (socio-demographic index), secara-global terjadi peningkatan
angka harapan hidup (life expectancy), dan healthy life expectancy
(HALE). Di Indonesia, HALE saat lahir meningkat, dari 59
pada tahun 2000 menjadi 62,8 pada tahun 2019. Seiring dengan
peningkatan tersebut, terjadi pula pergeseran dari communicable
diasease (penyakit menular) ke non-communicable disease (penyakit
tidak menular). Pada tahun 1990 penyakit yang banyak dijumpai
adalah penyakit menular (51,30%), sedangkan pada tahun 2017
penyakit terbanyak adalah penyakit tidak menular (69,9%). Selain
itu, peningkatan usia juga mempengaruhi pergesaran. Seiring
dengan bertambahnya usia, prevalensi penyakit tidak menular
makin meningkat. Penyakit jantung iskemik, stroke, diabetes,
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penyakit paru obstruktif khronis (PPOK) merupakan penyakit
tidak menular terbanyak pada rentang usia 50-74 tahun. WHO
menyatakan bahwa ada keterkaitan antara non-communicable
disease dengan penyakit periodontal, khususnya periodontitis.

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 oleh
Badan Litbangkes Kemenkes RI, prevalensi periodontitis di
Indonesia mencapai angka 74,1%. Prevalensi tertinggi ditemukan
pada rentang usia 45-54 tahun. Awal serangan penyakit periodontal
tidak menimbulkan rasa sakit sehingga individu yang terkena tidak
menyadari bahwa dirinya sudah terkena penyakit periodontal.
Penyakit periodontal yang paling ringan ditandai dengan
perubahan warna kemerahan pada margin gingiva, kondisi ini
bisa ditemukan pada sebagian besar populasi tanpa disadari. Oleh
karenanya penyakit periodontal telah dianggap sebagai silent
pandemic. Periodontitis cenderung menjadi silent disease karena
penyakit ini timbul hampir tanpa disertai keluhan hingga terjadi
kerusakan jaringan periodontal yang menghasilkan gejala pada
rongga mulut. Sebagian besar pasien, tidak mengenali potensi
infeksi yang telah herkembang, Periodontitis cenderung bersifat
irreversible. Hal inilah yang menyebabkan pasien dengan penyakit
periodontitis yang telah berlangsung lama, berpotensi terjadi
gangguan sistemik karena terjadi penyebaran infeksi terus-
menerus ke seluruh tubuh.

Perkembangan ilmu kedokteran menunjukkan bahwa ada
keterkaitan antara kesehatan umum dengan kesehatan rongga
mulut. Rongga mulut dapat menjadi fokal infeksi masuknya
mikroorganisme patogen sehingga dapat menyebar dan
mengganggu organ lain di dalam tubuh. Jaringan periodontal
merupakan salah satu bagian di rongga mulut yang dapat menjadi
pintu masuk mikroorganisme ke seluruh tubuh. Jaringan ini terdiri
dari gingiva, sementum, ligamen periodontal dan tulang alveolar.
Bagian terluar dari jaringan periodontal, yaitu gingiva mempunyai

3



DOI : Saga.Unair.ac.id

peran sebagai penghalang yang melindungi jaringan di bawahnya
terhadap pengaruh yang merugikan dari lingkungan rongga
mulut. Gingiva menjalankan fungsinya sebagai barier di rongga
mulut dengan membentuk struktur yang disebut dentogingival
Jjunction.

Hadirin yang saya hormati,

Dentogingival junction adalah unit penghubung antara gingiva
yang merupakan jaringan lunak dengan permukaan akar gigi yang
merupakan jaringan keras. Dentogingival junction berada di dasar
sulkus gingiva yang mengelilingi gigi, berjarak normal sekitar 2-3
mm dari marginal gingiva. Peran dentogingival junction menjadi
sangat penting karena integritas dentogingival junction merupakan
faktor penentu daya tahanjaringan periodontal terhadap invasi
mikroorganisme. Bagian penting pada dentogingival junction
adalah junctional epithelium gingiva. Secara histologis, jaringan
lunak ini terdiri dari jaringan‘ikat gingiva dan epitel gingiva. Sel
yang membentuk ketebalan pada junctional epithelium hanya
tersusun kira-kira 15-30 lapis sel, sehingga ukurannya kecil dan tipis.
Namun demikian, junctional epithelium gingiva diyakini sebagai the
first line innate immunity yang terdapat di rongga mulut.

Secara struktural, junctional epithelium gingiva merupakan
unit penghubung jaringan ikat gingiva ke permukaan gigi,
sekaligus membentuk barier yang memisahkan antara rongga
mulut dengan jaringan periodontal di bawahnya (sementum,
ligamen periodontal dan tulang alveolar). Secara fungsional,
Jjunctional epithelium gingiva berperan dalam sistem pertahanan
tubuh dengan cara memberi akses komponen-komponen sistem
imun untuk keluar menuju sulkus gingiva dan melakukan aksinya
terhadap mikroorganisme patogen yang berada rongga mulut.
Kelompok terbesar dari mikroorganisme yang menjadi penyebab
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penyakit periodontal adalah kelompok bakteri, antara lain
Porphyromonas gingivalis, Aggregatibacter actinomycetemcomitans,
Prevotella intermedia, Tannerella forsythia, dan Eikenella corrodens.
Selain bakteri, kelompok mikroorganisme yang juga ditemukan di
rongga mulut individu dengan penyakit periodontal adalah candida,
virus dan protozoa.

Hadirin yang saya hormaii,

Pada jaringan periodontal yang sehat, terjadi keseimbangan
mikrobioma. Mikrobioma ini terbentuk dari sekumpulan
mikroorganisme dalam ekosistem yang seimbang. Keseimbangan
mikrobioma dapat terganggu bila terjadi perubahan ekosistem
(microbial shift). Perubahan ekosistem ini ditandai dengan
penurunan jumlah simbion yang bersifat menguntungkan, disertai
dengan peningkatan jumlah patogen, sehingga terjadi kondisi yang
disebut microbial dysbiosis. Peningkatan jumlah patogen terjadi
akibat perubahan dari-dominasi gram positif aerob menjadi gram
negatif anaerob. Kondisi ini menyebabkan jaringan periodontal
menjadi tidak sehat. Microbial dysbiosis dapat mengganggu
integritas dentogingival junction sehingga junctional epithelium
gingiva mengalami loss of attachment (kehilangan perlekatan).
Sulkus gingiva yang semula sehat menjadi patologis. Perubahan
ini diikuti dengan terbentuknya poket periodontal yang ditandai
dengan kedalaman sulkus lebih dari 3 mm. Makin dalam poket
periodontal, menunjang lingkungan yang makin sedikit oksigen,
sehingga makin banyak mikroorganisme khususnya bakteri gram
negatif anaerob yang berkembang biak. Kerusakan ini terjadi
tidak hanya sebatas dentogingival junction beserta jaringan di
sekitarnya, namun yang perlu diwaspadai adalah kerusakan
dentogingival junction berpotensi mengganggu organ lain diluar
rongga mulut. Hal ini dapat terjadi karena kerusakan pada
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dentogingival junction menyebabkan mikroorganisme patogen
maupun toksinnya dapat menyebar secara sistemik ke bagian lain
dari tubuh, bahkan yang jauh dari rongga mulut. Dengan demikian,
dentogingival junction merupakan the gateway of the body. Selain
sebagai barier lokal, dentogingival junction juga berperan sebagai
barier sistemik yang turut berperan menjaga kesehatan tubuh
secara keseluruhan.

Hadirin yang saya muliakan,

DAT (Directly Attached to the Tooth) cell merupakan komponen
dentogingival junction yang terpenting. DAT cell inilah, yang
melekatkan gingiva ke permukaan akar gigi. Perlekatan DAT
cell diperantari oleh matriks ekstraseluler yang berfungsi sebagai
membran basal, antara lain laminin, kolagen tipe IV dan VII, serta
proteoglikan. Membran basal pada junctional epithelium terdiri dari
“external basal lamina (EBL)”, yang berbatasan dengan jaringan
ikat gingiva, dan “internal basal lamina (IBL)” yang berbatasan
dengan permukaaan gigi. DAT cell yangterdapat pada junctional
epithelium melekat ke permukaan gigi melalui internal basal lamina
secara hemidesmosom (cell-matrix junction). Perlekatan DAT cell
dibentuk oleh protein yang terdapat pada IBL, yaitu laminin-5
dan kolagen tipe VIII. Studi yang dilakukan Polanen tahun 2003
menunjukkan bahwa protein laminin-5 lebih banyak ditemukan
pada IBL daripada EBL. Bukti ini menunjukkan bahwa laminin-5
berperan dalam perlekatan gingiva ke permukaan akar gigi. Lebih
lanjut dinyatakan bahwa IBL lebih dominan pada peran perlekatan,
sedangkan EBL lebih berperan sebagai barier terhadap invasi
bakteri. Meskipun kedua lapisan basal ini mempunyai karakteristik
yang berbeda, namun keduanya mempunyai kemampuan protektif
untuk menghalangi invasi bakteri pada jaringan periodontal, yaitu
dengan cara memfasilitasi keluarnya gingival crevicular fluid
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yang mengandung leukosit, antibodi, serta agen antimikroba,
menuju sulkus gingiva untuk melakukan fungsi pertahanan.
Sel-sel penyusun junctional epithelium juga berperan aktif dalam
mekanisme pertahanan tubuh, antara lain dengan memproduksi
matrilysin, suatu enzim yang mampu mengaktivasi peptida alfa
defensin yang berfungsi sebagai antimikroba epitel mukosa.
SLPI (secretory leukocyte protease inhibitor) juga merupakan
salah satu faktor pertahanan pada junctional epithelium yang
menjaga jaringan terhadap kerusakan akibat aktifitas protease.
Selain itu, pada junctional epithelium juga ditemukan faktor lain
yang berperan dalam mekanisme pertahanan, yaitu: human alfa
defensin (HAD), LL-37, S1I00A8/A9 (calprotectin), maupun follicular
dendritic cell-secreted protein (FDC-SP). Secretory calcium-binding
phosphoprotein proline-glutamine rich 1 (SCPPPQ1) juga menunjang
kemampuan junctional epithelium untuk menjaga integritas
dentogingival junction. Profil struktural maupun aktivitas seluler
pada junctional epithelium gingiva tersebut menunjukkan bahwa
dentogingival junction telah sepenuhnya dipersiapkan untuk
menjadi salah satu pertahanan lokal yang mempunyai kemampuan
melakukan proteksi sistemik.

Hadirin yang saya muliakan,

Destruksi pada dentogingival junction umumnya terjadi
akibat invasi mikroorganisme patogen. Variasi anatomi individual
turut berperan terhadap kerentanan dentogingival junction.
Kerusakan dentogingival junction menjadi lebih mudah terjadi
pada individu dengan gingival biotype yang tipis (normal + 1-2
mm) dan keratinized gingiva yang sempit (< 2 mm). Ketebalan
gingiva menentukan kemampuan gingiva mempertahankan
integritasnya. Lebar keratinized gingiva turut menentukan daya
tahan dentogingival junction terhadap pengaruh pergerakan otot
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sekitar rongga mulut, agar tidak terjadi detachment. Bila terjadi
detachment maka mempermudah mikroorganisme melakukan
invasi dan merusak jaringan.

Newman et al. (2018) menyatakan bahwa persentase terbesar
penyebab kerusakan jaringan periodontal adalah akibat respons
inflamasi. Meskipun respons inflamasi diperlukan untuk melawan
invasi bakteri, namun bila respons inflamasi berlebihan akibat
terjadi paparan dengan patogen yang berlangsung terus menerus,
maka mediator inflamasi yang dihasilkan selama menjalankan
mekanisme pertahanan tubuh dapat menjadi penyebab utama
kerusakan jaringan. Dampak dari inflamasi ini dapat bersifat
lokal maupun sistemik. Penyebaran inflamasi secara sistemik
dapat memicu gangguan organ lain, terutama pada organ yang
mengalami kerentanan. Konsep inilah yang mendasari keyakinan
adanya keterkaitan antara kesehatan periodontal dengan kesehatan
secara umum.

Pemikiran adanya keterkaitan antara kesehatan periodontal
dengan kesehatan umum telah muncul sejak abad ke-19, yang
dikenal dengan periodontal-sistemik interlink. Selanjutnya studi
keterkaitan ini berkembang melalui pendekatan evidence-based
yang menghubungkan status kesehatanperiodontal yang buruk
dengan keberadaan penyakit sistemik. Penyakit sistemik yang
terkait dengan penyakit periodontal khususnya periodontitis
antara lain adalah diabetes melitus, hipertensi, gangguan pada
masa kehamilan, infeksi saluran pernafasan, rheumatoid arthritis,
serta beberapa penyakit sistemik yang lain.

Hadirin yang saya hormaii,

Periodontitis juga terkait dengan Covid-19. Data worldometer
pada bulan Agustus 2022, melaporkan bahwa Covid-19 secara
global mendekati angka 600 juta kasus, dan telah mengakibatkan

8



DOI : Saga.Unair.ac.id

kefatalan pada lebih dari 6 juta penduduk dunia. Indonesia masuk
dalam urutan ke-20 jumlah kasus terbanyak dari 230 negara, dan
urutan ke-9 tertinggi mengakibatkan kefatalan. Badai sitokin
dianggap sebagai penyebab utama kerusakan organ vital pada
pasien Covid-19. Covid-19 diketahui menyebar melalui droplet
yang berasal dari rongga mulut. Poket periodontal di rongga mulut
disinyalir merupakan reservoir virus corona. Poket periodontal
terjadi akibat kerusakan dentogingival junction. Kerusakan
tersebut berpotensi menyebabkan penyebaran infeksi ke seluruh
tubuh. Pada pasien dengan status periodontal yang buruk, beresiko
untuk terjadinya kerusakan dentogingival junction sehingga timbul
periodontitis. Periodontitis mengakibatkan peningkatan sitokin
pro-inflamasi yang dapat menyebar secara sistemik. Peningkatan
sitokin pro-inflamasi pada periodontitis.akan berkostimulatori
dengan peningkatan-sitokin akibat Covid-19, sehingga badai
sitokin semakin besar. Kondisi ini meyebabkan peningkatan level
inflamasi yang memperparah kondisi pasien. American Academy
of Periodontology juga memberi pernyataan yang senada, yaitu
ada keterkaitan antara periodontitis dengan tingkat keparahan
pasien akibat Covid-19.

Upaya Strategis Optimalisasi Dentogingival Junction
Hadirin yang saya muliakan,

Upaya untuk mempertahankan peran dentogingival junction
dapat dilakukan melalui pendekatan periodontal medicine maupun
periodontal rekonstruksi. Kajian bidang ilmu periodontal medicine
saat ini telah banyak dikembangkan. Salah satu upaya strategis
adalah dengan memanfaatkan tumbuhan yang berkhasiat obat.
WHO memberi perhatian khusus terhadap pemanfaatan tumbuhan
yang berkhasiat obat. Tumbuhan berkhasiat obat memiliki banyak
keuntungan, antara lain: murah dan mudah didapat, serta memiliki
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efek samping yang rendah. Pendekatan periodontal medicine
melalui pemanfaatan tumbuhan yang berkhasiat obat, bertujuan
untuk menjaga integritas dentogingival junction. Tumbuhan
berkhasiat obat dimanfaatkan potensinya sebagai antibakteri,
antiinflamasi, serta untuk meningkatkan proliferasi sel yang
diperlukan pada proses regenerasi fisiologis maupun pada saat
penyembuhan. Selain itu, untuk menjaga dentogingival junction
dapat dilakukan dengan bedah rekonstruksi dengan tehnik
minimally invasive. Tindakan ini dapat dilakukan tidak hanya
bertujuan untuk pencegahan kerusakan dentogingival junction,
namun juga dapat dilakukan untuk tujuan perbaikan jaringan
periodontal, termasuk dentogingival junction yang telah mengalami
kerusakan.

KESIMPULAN

1. Peran dentogingival junction tidak bisa diabaikan. Bila telah
terjadi periodontitis, artinya sudah ada kerusakan pada
dentogingival junction, maka saat inilah penyebaran toksin
dan mediator inflamasi-mulaiterjadi.

2. Keseimbangan mikroorganisme menjadi kunci utama integritas
dentogingival junction. Jika-mikroorganisme menjadi patogen,
maka dentogingival junction rawan mengalami kerusakan.

3. Dentogingival junction merupakan pertahanan tubuh yang
potensial untuk mencegah penyebaran infeksi yang berasal
dari rongga mulut. Dengan demikian, dentogingival junction
memberikan andil pencegahan kerusakan jaringan di seluruh
tubuh.

REKOMENDASI

Perkembangan bidang ilmu periodonsia saat ini sudah
semakin tidak berbatas, kajian penyakit periodontal tidak hanya
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seputar rongga mulut. Penelitian tentang keterkaitan penyakit
periodontal dengan kesehatan umum, semakin kuat membuktikan
bahwa ada keterkaitan antara keduanya. Oleh karena itu, tidak
berlebihan jika dentogingival junction dinyatakan sebagai first line
of innate host defense di rongga mulut.

Harus ada perubahan paradigma dari kuratif-rehabilitatif
menjadi promotif-preventif. Usulan kami, diperlukan preventive
medicine yang berpedoman pada clinically specific risk profiling,
dengan tujuan untuk mempertahankan dentogingival junction.
Melalui clinically specific risk profiling akan didapatkan data
yang memetakan variasi klinis jaringan periodontal secara
individual. Variasi klinis tersebut meliputi 3 (tiga) hal: lebar
keratinized gingiva, gingival biotype, dan kedalaman vestibulum.
Clinically specific risk profiling ini dapat dilakukan sedini mungkin
sebagai upaya pencegahan dengan biaya yang murah dan mudah
dilakukan.

Lebih jauh lagi, diperlukan pemetaan secara holistik dengan
memanfaatkan berbagai data penunjang termasuk genetik, agar
didapat profil kesehatan jaringan periodontal secara keseluruhan.
Jika kesehatan jaringan periodontal khususnya dentogingival
Junction dapat dipertahankan, maka resiko penyebaran infeksi secara
sistemik dapat dicegah, dan kesehatan umum tetap terjaga.

UCAPAN TERIMA KASIH
Hadirin yang saya hormati,

Puji syukur ke hadirat Allah SWT yang telah melimpahkan
ridho, rahmat, taufiq, hidayah dan karunia-Nya yang tak terhingga
kepada kami sekeluarga, sehingga saya dapat mencapai jabatan
fungsional tertinggi dalam dunia pendidikan. Semua yang saya
capai hingga saat ini tidaklah terlepas dari keterlibatan dan
bantuan semua pihak.
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Dalam kesempatan yang baik ini, perkenankan saya
menyampaikan terima kasih yang sebesar-besarnya kepada
Pemerintah Republik Indonesia dalam hal ini Menteri Pendidikan
dan Kebudayaan, Riset dan Teknologi, Bapak Nadiem Anwar
Makarim, B.A., M.B.A., dan Prof. Dr. Nizam, Ir., M.Sec.,
selaku Direktur Jenderal Pendidikan Tinggi atas persetujuan
dan penetapan saya sebagai Guru Besar dalam bidang Ilmu
Periodonsia.

Kepada yang terhormat Rektor Universitas Airlangga: Prof.
Dr. Mohammad Nasih, S.E., M.T., Ak., C.M.A., saya sampaikan
terima kasih yang sebesar-besarnya atas perkenannya menyetujui
dan mengusulkan kenaikan jabatan saya sebagai Guru Besar,
semoga amanah ini semakin-memberi peluang untuk memberikan
sumbangsih kemajuan bagi Universitas Airlangga.

Terima kasih yang sebesar-besarnya juga saya sampaikan
kepada Ketua Senat Akademik Universitas Airlangga: Prof.
Djoko Santoso, dr., Ph.D.; K-GH FINASIM, dan Sekretaris
Senat Akademik Universitas Airlangga: Prof. Dr. Musta'in, Drs.,
M.Si., yang telah memberi persetujuan atas pengusulan dan
pengangkatan saya sebagai Guru Besar.

Ucapan terima kasih juga saya sampaikan kepada yang
terhormat para Wakil Rektor Universitas Airlangga: Prof. Dr.
Bambang Sektiari Lukiswanto, D.E.A., Drh.; Prof. Dr. Muhammad
Madyan, S.E., M.Si.; Prof. Dr. Ni Nyoman Tri Puspaningsih,
Dra., M.Si., M.Fin.; Prof. Muhammad Miftahussurur, dr., M.Kes.,
Sp.PD-KGEH., Ph.D.; serta Sekretaris Universitas, Dr. Koko
Srimulyo, Drs., M.Si, atas fasilitas, dukungan, maupun persetujuan
pengusulan pengangkatan saya sebagai Guru Besar.

Ucapan terima kasih saya sampaikan kepada Direktur Sumber
Daya Universitas Airlangga: Dr. Ir. Endang Dewi Masithah, MP,
beserta Tim Penilai Angka Kredit: Prof. Dr. Dwi Setyawan, S.Si,
M.Si, Apt.; Prof. Dr. Indri Safitri Mukono, dr., M.S.; Prof. Dr.
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Anita Yuliati, drg., M.Kes.; Prof. Dr. R. Darmawan Setijanto, drg.,
M.Kes. serta Prof. Dr. Soegeng Wahluyo, drg., M.Kes., Sp.KGA(K)
yang telah banyak membantu dalam proses pengusulan kenaikan
jabatan saya sebagai Guru Besar.

Saya juga menyampaikan terima kasih kepada yang terhormat
Dekan Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Airlangga: Dr. Agung
Sosiawan, drg., M.Kes., M.H., atas perkenannya menyetujui dan
mengusulkan kenaikan jabatan saya sebagai Guru Besar, juga
kepada para Wakil Dekan: Prof. Dr. Ira Widjiastuti drg., M.Kes.,
Sp.KG(K); Dr. Muhammad Luthfi, drg., M.Kes., serta Andra
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