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PERSOATLAN PELAYANAN GIGI TIRUAN KEPADA MASYARAKAT.

Ilmu Gigi Tiruan atau dalam bahasa Inggris:  Prostho-
dontics, menurut Glossary of Prosthodontic terms diartikan
sebagail berikut:

1. That branch of dental art and science pertaining to the
restoration and maintenance of oral function by the replace
ment of missing teeth and structures by artificial devices.
2. The soience and art of providing suitable substitutes
for the coronal portions of teeth or for one or more lostor
missing natural teeth and their associated parts, in order
that impaired function, appearance, comfort, and health of
the patient may be restored.

Didalam penjelasan tersebut tersimpul istilah? sepertl
science dan art yang keduanya herus disatukan dan:diwujudkan
sebagai ketrampilan dari seorang prosthodontist.-

Tlmu Gigi Tiruan masih dibagi lagi dalam:

1. Fixed Prosthesis (ilmu Mahlota dan Jembatan Gigi) atau
Fixed Partial Dentures, merupakan suatu restoration of one
or more missing teeth which cannot be readily removedby the
patient or dentist; it is permunently attached. to natural
teeth or roots which furnish the primary support to the ap-
pliance.

2. Removable Prosthesis, yaitu gigi tiruan yang dapat dipa-
sang maupun dilepas oleh penderlua ataupun dokter glgl.

Fungsi langsung dari suatu gigl tiruan adalgh:

1. fungsi kunyah, menggigit, menyobek serta mengunyah makan
an sehingga dapat ditelan, dicernakan dan merupakan bahan
pembangunan maupun pemeliharaan badan untuk kesehatan umum.
2., fungsi bicara. Seorang tanpa gigl sukar dapat mengucap-
kan kata dengan jelas. Ucapan yang jelas adalah suatu kerja
sama yang baik antara lidah, gigl, urat suaraiﬁnludara yang
dikeluarkan dari rongga mulut. Apabila beberapa gigi  yang
penting tidak ada, maka beberapa ucapanpun menjadi kurang
jelas. Gigi tiruan yang baik dapat memperbaiki kekurangan i-
ni.

3, fungsi kecantikan. Wajeh cantiik, paras muka yang baik a-
dalah suatu keadaan harmoni antara otot? serta jaringan2yang
membentuk wajah, disertai dengen jaringan? yarig mendukung o-
tot otot tersebut. Gigi tanggal menyebabkan bibir ataupun
pipi yang cekung, dan pada umunnya seorang tanpa gigi tidak
akan digolongkan dalam orang? yang berwajah cantik atau ca-
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kan.
Selain itu faktor psykologis pun dapat merupakan suatu fak-
tor yang utama bagi kesehatan mental seseorang tanpa glgle.

Para hadlirin yang mulia,
TIMU GIGI TIRUAN DALAM PENDIDIKAN DOKTER GIGI.

Kurikulum pendidiken dokter gigi disusun berdasarkan ha
sil rapat? panitia ahli Departemen Pendidikan dan Kebudaya-
an, yang kemudian menjadi kurikulum minimal dengan keputusan
Henteri Pendidikan dan Kebudayaan. Demikian pula kurikulum
Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Airlangga dan fakultas?
kedokteran gigi lainnya. Apabila dalam kurikulum tersebut ki
ta bandingkan jumlsh jam pelajaran yang diberikean antarama=
ta mata pelajaran bidang gigl tiruan dengan bidang? klinik
lainnya, maka nyata bahwa bidang gigl tiruon merupakan bi-
dang yang besar. Dilihat dari-angka unit ( 1 unit adalah 1
jam per minggu untuk kulizah atau 2 jam per minggu untuk prak
tilum ) maka jumlah wnit untuk bidang gigi tiruan adalah ki-
ra kira sama besar dengan bidang Pengawet Gigli, lebih besar
daripada Preventive Dentistyry, maupun bidang Bedah Mulut.
Ilal ini disebabkan karena latihan atau pendidikan untuk men
capai tingkatan yang dipenlukan memerluken wektu yang lebih
loma dari bidang lainnya dan mérupakan ketrampilan dasar ba-
gi seorang dokter gigi.

Hengingat peranan dari mata pelajaran tersebut dalam pendi~
dikan dokter gigi sudah selayaknya dapat disimpulkan bahwa
remampuan dokter gigl yang baru lulus untuk mata pelajaran
gigi tiruan adalah culup untuk memberikan service yang baik
lzepada masyarakat maupun mampu untuk mengembangkan ilmu ter-
sebut kemudian. Pekerjaan masih dapat lebih efficient apa-
bila dalam service tersebut dibantu dengan tenaga para me-
dis yang terdidik dalam orgenisasl teratur.

Kita semua mengetahuil bahwa ilmu berkembang terus, sedang-
kan perkembangan dipercepat dengan adanya kebutuhan. Untuk
sekedar mengikuti bagaimana jalannya  sehingga adanya gigi
tiruan seperti yang kita kenal sekarang marilah kita ikuti
sejarah perkembangen tersebut.

Para hadlirin yang budiman,

CATATAN TENTANG EVOLUSI GIGI TIRUAN,

‘Pembua'l.:an gigi tlruan bukanlah monopoli orang modern.
Se jak manusia bertengkar, dan berkelahi, dimema terjadi gi-
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gl patah ataupun tanggol sejok itulah adanya keperluan un-
tuk mengganti gigi. Menurut catatan yang dikumpulkan oleh
Dr. Harold Supplee dari ilew York, orang? Phoenician pada za~-
man tahun 1600 - 687 sebelum Masehi telah membuat gigi ti-
ruan dengan mempergunckan gigi yang lepas atau gigi hewan
de}n m?ngikatnya dengan kawat emas atau perak kepada sisa gi-
g1 Z!an.nnya. Tampaknya merekapun telah mengetahui tentang per
gigian.

Sekitar tahun? 753 - 300 sebelum Masehi, bangsa Etruska di-
d?.erah Itali Tengah sekarang, tercatat telah membuat gigi
tiruan dengan teknik yang sama dengan orang Phoenix, bahkan
ada yang mengikatinya dengan semacam rumput, dan mereka di-
kenal pula telah membuat mahkota gigi dari emas. Masih dalam
zaman sebelum Masehi, orang? Jepang kuno maupun orang? Cina
telah mengetahui tentang teknik membuat gigi tiruan. Bahkan
gigl yang dibuat dari tulang maupun dari gading telah dike-
nal, dan mengikatnya dengan kawat tembaga atau catgut pada
gigi lainnya.

Perkembangan kemudian pada umumnya berkisar pada teknik-tek-
nik yang dapat digolonglkan dalam bidang mahkota dan jembatan
gigi.

Baru pada tzhun 1718 ILorenze Heister menganjurkan digunakan-
nya gigi tiruan yang dapat dilepas, dibuat dari gading, dan
melekat pada tempatnya oleh karena bentuk yang dibuat.

Pada tahun 1728 Pierre Fauchard menerangkan bahwa retensi
gigi tiruan lengkayp disebabkan oleh tekanan udara, adhesi
dan adaptasi kepadz otot?; pula menganjurkan gigi tiruan
yang dibuat dari porcelein untuk full dentures.

Pada tahun 1776 Dr. Robert Woofendale yang berpraktek di New
York telah membuat gigi tiruan lengkap rahang atas maupun
bawah untuk penderitanya yang bernama Mr., William Walton.
Kejadian ini tercatat dalam sejarah sebagal gigl tiruan leng
kap pertama di Amerika. Dalam tahun2 kemudian perkembangan-
nya adalah dibidang teknik maupun bahan dan alat.

Pada tahun 1834 perkurpulan dokter gigi pertama didirikan ,
yaitu The Society of Surgeon Dentists of the City and State
of New York.

Pada tahun 1840 sekoleh dokter gigi pertama didirikan yaitu
The Baltimore College of Dental Surgery. _
Pada tahun? 1840 guttapercha memegang peranan sebagai bahan
utama dalam pembucton gigi tiruan.

Pada tahun 1854 Karet atau Vulcanite rubber mulai digunakan
sebagai denture base. Bohan lain yang dicoba sebagai denture
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nyate  tidak dapat

tetapl ter
bl £ tetap dipergunakan.

elin yang menjadi bahan

base adalah aluminium (18
bertahan sedangkan vulcanite rubbe
Sebagai bahan untu: anasir gigi, PoOTe
utama sampal sekarang. i

Acrylic sgbagai bahan utama untuk denture b;se, ya;tg.§ahan
scperti yang kita kenal sampal sekarangs se enarp{ ‘i:ntro
dusir pada tahun 1937. Dahan tersebut telah mengsiﬁml vty
serbaikan sehingge dapat memenuhi syarat yqng le ) un%%ul
doripada vulcanite, bahlan mendesak vulcanite secara mutlak
sebagai denture base material. . N :
Perkembangan kedokteran gigi di IndonesSiZ dlﬂUlm} Qenganéh,
dirilkonnya sekolah dokter gigi: "School Ter e
Tadische Tandartsen’ (S.T.C.V.I.T.) pada bulon September
1928, Pendidikan terscbut lamanya s tahun schingga pada ta-
hun 1932 para lulusannya mulal terjun keda}am masyarakat.
llereka tidak terikat pada harus kerja untuk nemerintah.

Para hadlirin yang budiman,
a waktu ini ?

Bagaimanakah keadaannya pad
Pada waktu ini di Indonesia ada 8 buah Falkultas Kedokteran
Gigi diantaranya 2 buch sekolah swasta. Seruenya akan dan
telah menghasilkan dolster gigi dengan wewenang yong sama.
Kepada mereka diadoakan kewajiban kerja pada pemerintah sela

ma 3 tahun setelah lulus.
Didalam organisasi Departeien Kesehatans; Keschatan gigi me-
runakan suatu Direktorat, yaitu Direktorat Kesehatan Gigi.
Ditingkat Propinsi, kesehatan gigl merupaiian bagian dalamor
ganisasi Inspeksi Kesehaten. Ditingkat kabupaten, dinas ke~
sehatan gigli dilaksonakan oleh dokter gigi dengan service
zepada masyarakat dibalaiz pengobaten gigli dan melaksanakan
sula Usaha Kesehaton Gigi Anek Sekolah.

Disemga tingkgtan ini tidak adanya pelayanan gigi tiruan,
mgnakln ada di Top Referal D?n?al Clinic ditingkat Propin=-
31; Kes§mpatan para dokter gigi untuk dapat nelayani masya-
rakat dibidang penggontian gigl adalah apabila mereka membu-
lza. praktek sendiri.

KZBUTUHAN MASYARAKAT AKAN GIGI TIRUAN,

Untuk dapat mencepai effisiensi gigit dan kuunyah opti-
mal, kecantikan wajah yang baik, maupun uczpan kata? yang
jelas, diperlukan sederetan gigi gigi yeng berlobal teratar
nada tempat yang diperuntukkan gigi, Me;kinun tidak semua
gigi yang tanggal harus diganti, PadaJnnumnyaLadalah demiki-

n
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Kita semua mengetahui bahwa apabila rangkaian gigi putus ka-
rena ada yang dicabut, oltan memberikan ketidak seimbangan an
tara gigi sehingga terjadi pergerakan gigi yang mungkin se-
kali akan mengakibatkan kerusakan-kerusakan pada jaringan se
kitar gigi maupun pada gigi=-gigi lainnya.

Dari Poliklinik Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Air -

langga tercatat beberapa angka sebagai berikut:

Jumlah Penderita: 1971 1972 1973
diperiksa 5.792 8.280 7,989
dicabut gigi o 4,400 50132 4,757
untuk gigi tiruan 519 716 1,036
selesal dengan gigi
tiruan 370 514

Oleh karena poliklinik Fokultas Kedokteran Gigi  merupakan
juga suatu teaching olinic, meka tampak disini bahwa banyak
penderita yang diperiksa tidek memerlukan pencabutan, ma-
syarakat yang datang, menginginkan lebih dari pada sekedar
relief of pain.,

Menilai angka? dari poliklinik F.K.G. dapat kita perhatikan
sebagal berikut:

Dari angka? tahun 1972 dan 1973, jumlah penderita yang di-
periksa hampir sama tampak adanya penurunan jumlah penderi-
ta yang dicabut, tetapi kenaikan dari penderita yang meminta
gigi tiruan. Angka terbawah juga memperlihatkan angka yang
naik dari jumlah penderita yang telah menerima gigi tiruan
Sebagai perbandingan yong kira-kira dapat dipergunakan ada-
1ah sekitar 10% dari penderita yang diperiksa menginginkan
gigi tiruan dan dari jumlah ini separohnya mendapat gigi ti=
ruan dari Fakultas.

Melihat angka perbandingan antara jumlah penderita yang di-
cabut giginya dengan Jjumlah penderita yang telah menerima gi
gl tiruan, perbandingannya pun 10%.

Bagaimana dengan angka? lain ?

Penduduk Kotamadya Surabaya adalah 1.635,125 orang, menurut
sensus terakhir. Angka? yang didapat dari Dinas Kesehatan
Kota menunjukkan, dari semua Balai Pengobatan Gigli di Kota-
madya Surabaya:
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1972 1973
Jumlah kunjungan 5k,054 554726, _oxang
Junlah pencabuten 33.885 35.779  orang
Karena angka? tersebut mérupakan angka? kunjungan '_,dimana o

mungkin orang yang sama mengadalkan kunjungan 1ebih.§ar; se-
kali, maka menurut Sejawat Drg. Ny. H,Sandi, sebagal gambar-
on kasar dapat dipergunclkan 90% deri jumlah lkunjungan ada=-
lah jumlah penderita. g
Apobila kita pergunakan 10% dari jumlah orang yang dicabut -
giginya menginginkan gigi tiruan maka akan tercantum suatu
angka lebih dari 3000 dentures yang harus disilapkan dalamsa
tu tahun. _

lienurut catatan dari Pengawas Kesehatan Jawa Timur: jumlah
dolzter gigi yang berpraktck di Kota Madya Surabaya sekitar
120 orang, sedangkan jumlzh Tukang Gigi yang tercatat di Su-
rchaya sekitar 40 orang. ,

Heskipun demikian. pernintaan alkan’ gigi tiruan akan nalk de-
ngen lebih diintensiefkannys penerangan kesehatan gigi.
Gambaran ini adalah sekedar ‘gambaran kaser untuk Surabaya,
dimana fasilitas ABRI tidak diperhitungkan.

Beborapa catatan yang terlawmpul pada Ponitia Kerja Penyusun
Rencana. Pengembangan Pemeliharaan Kesehatan Gigi dan Uinas
Kesehatan Gigi di Jawa Tinur adalah sebagai berikut.

Balail Pe@gobatan Gigi Puskesmas Pembina Mojosari.
e ac 19671968 1969 1970 1971
Junloh pénderita —=-"* 517 650 569 864 1.407
terapi dengan pencabutem 291 406 Lok 505 5ok
Balai Pengobatan Gigi Karang Tembok (Surabaya). | |
pada tahun 1971, jumlah penderita: 1.652 orang |
terapi dengan pencabutan : 3,035 gigi

jumlah kunjungan : 2,408, termasuk untuk
pengobatan gigi
. lainnya.
Untulz mendapat gambaran kesar tentang keperluan gigi tiruan
depat diperhitungkan selitar 10% dari jumlah penderita yang
tercatat. Untuk mendapatkan gambaran dari keadsan  di Jawa
Tiruyr dapat dilihat pada daftar (terlampir) dengan perhitung
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an 3 kunjungan adalah : s b4
merupak§n 10% dari jum%aﬁeggigizitg?n FEperiian g6t B
5 zil‘; @;Caﬁa’“ ?E‘h"’a dengan kerja sama dengan Pemerintah Dae-
rah Jen er,‘Fqﬁul?as Kedokteran Gigi Unair mempunyai sebuah
teaghlng clinic di Balung dimana para mahasiswa tingkat ter-
akhir Wendﬂpat latihan untuk bekerja sendiri sebagal  seo-
,, rang calon dolter gigi. Sebagai sebuch balai pengobatan gi-
- gl kunjungannya oukup ramai, bahkan permintaan dari masya-
- rakat d1§ana untulz mendapatkan pelayanan pengobatan gigi
yang lebih luas demikian besar sehingga pelayanan gigl ti -

ruanpun dileksonaokan disana.
Yang menjadi persoalan adalah: Kemanakah masyarakat — dapat
berobat untuk mendapatkan gigi tiruan ?
Inter~regional Seminar on the training and utilization of
Dental Personnel in Developing Countries oleh W.H.O, di New
Delhi pada tahun 1967 telah menggariskan recommended scope
tugas~tugas klinik maupun laboratoris dari beberapa katego-
ri Dental Personnel. (terlampir)
Yang penting dalam daftar tersebut adalah bidang? manakah
dari pelayonon kesehatan gigi dapat diserahkan kepada seo-
rang tenaga pembantu den mama 'yang perlu diselesaikan sen-
diri. Prosthodontics tercantum di bagian yang tidak dise-
rahkan kepada orang lain, kecuali bagian yang menyangkut
pekerjaan teknilt harus dikerjakan oleh deicter gigl.
Perlu diketehui juga bahwa daiam peraturan Menteri Kesehat-
an R.I. no: 53/DPK/I/K/69- tertanggal 30 Agustus 1969 Bab
III pasal & tercantwi bahwa tukang 'gigi mempunyal wewenang
untuk: : _

a. penambelan gigi vital tanpa pengobatan urat syaraf

gigl ' _—

b. pembuaten Prothesa Gigl

c. pembuatan mchkota dan jembatan gigi-

d. pekerjaan Taboratorium Teknik gigi.

Jelaslah bahwe wara tukang gigi tersebut mempunyai peranan
juga dalam pelayanan gigi tiruan kepada masyarakat, meski=-
pun apakah hasilnya benar: memenuhi syarat kedokteran gigi
merupakan tanda tanya besar.

Jadi bagi masyarakat yang meminta gigi tiruan dapat meneri-
ma dari dokiter gigi dan pada tukang gigi meskipun tidak da~’
pat dianjurkan. ‘ . ‘

Para hadlirin yong budiman,

Pemeliharaan Kesehatan Pegawal Negeri, = Penerima Pen-
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siun serta keluarganya diatur dengen KeputusanE&esidenR.I:
no: 230 tzhun 1968, yang lebih dikenal dengan nama Asuronsi
Kesehaten. Dalan Kompendium Peleksanaan Asuransi Ke§ehatan
tersebut tentang kesehatan gigi disebutkan anta?a lain, da-
lam pedomen no: 3/0p/1969 tentong Restriksi, yaitu restrik-
si terhadap Dengobatan gigis

&s prothese dan orthodontis tidak dibayar oleh Badan Penye-
lenggaora.

b. penetapan tarip pengobatan gigl pada dokter gigi/polikli
nik gigi dilakukan oleh Kepala Dinas Keschatan Daerch
Tinglat IT Kotamadya/Kabupaten setempat bersamamsama de-
ngon team nembantu,

Apabila ita bandin

gkan dengan keadaannya sebelumnya misal..
nya Surat Pen

ctapan Menteri Kesehatan R.I. tertanggal2h ila-
ret 1958 no: 22503/u,u./R, surat penetapannya masih tarip
restitusi yang lengkap, termasuk restitusi untuk gigli ti -
ruan.

Para pegawai negeri yang bekerja. pada perusahaan negara le-
bih beruntunz. Pada beberapa perusahaan negara yang saya ke
tahui jaminan pemeliharaan kesehatan para pegawai masih le-
bih luas daripada para pegawal negeri dengan asuransi kese
hatannya. Demikian pula dibidang kesechatan gigi, gigi yang
tanggal dapat diganti atas beaya perusahaan, meskipuni de-
ngan restriksi tertentu, misalnya penggantian gigi hanya
boleh seckali saja.
Perusahaan legara yang lebih lums atau maju, bahkan nem~
punyai fasilitas balai pengobatan gigi tersendiri termasuk
fasilitas? untuk melayani gigi tiruan,
Alangkah bailnya apabila para pegawal negeri, yang pada u~-
munnya setia dan bekerja sehingga mencapai usia nmenexina, .
pensiun, mulai kariernya dengan gigi lengkap<kn1mengakhiri
kariernyo dengan gigi lengkap pula, Bagaimnanapun juga mu -
lut memegeng neranan penting sejak lahir sampai mati, ne-
rupakan urat nadi bagi hidupnya orang, selayaknya dipeli-
hara dengen baik.

Para hadlirin yang terhormat,

Ingin soya singgung sedikit tentang Asuransi Kecela .
kaan Lalu Lintes Jasa Rahardja. Apabila Sdr. karena suatu
hal, lengah atau tidak, karena kecelakaan l1alu lintas me-
merlukan penggantian gigi dengan syuaty gigi tirvan ( pro-
thesa ) make dapat saya katakay disini bahwa Jasa Raharja
tidak aken melayani Sdr. dalam hal ini, karena menurut Poe
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ran Perexd
e oriatal o, 18 tahun 1065 tentang Kotontusn-kotor

10 dopd 1a Recelakaan lalu Lintas Jalan tertang-
gal *Pr11_196? diputuskan menurut pasal 10 ayat 2 Pemba-
yeran Dana diberikan dalam hal-hal sebagai berikut:
¢, Dalam hal ada beaya-beaya perawatan dan pengobatan dokter
yang diperlukan ugtgk korban karena akibat langsung dari ke-
celakaan yang demilian itu yang dikeluarkan dari hari perta-
na §ete%ah te?aadl kecelakaan, selama waktu paling lama 365
hari. B}aya-blay§ perawatan dan pengobatan dokter tersebut
meliputl semua biaya-biaya: pertolongan pertana pada kecela-"
kaan, honorariwi dokter, alatealat pembalut dan obat-obat a-
tas resep dolcter, perawatan dalam rumsh sakit, photo Rontgen,
peribedahan den lain~lein yang diperlukan menurut pendapat dok
ter untuk penyeibuhan korban, kecuali jualah pembayaran un -
tuk membell anggota~anggota badan buatan, seperti kaki/ta -
ngan buatan, gigi/mata palsu dan lain-lain sebagainya.
Sebagal bahan werbandingan dapat saya ajukan disini pelayanan
kesehatan gigi seperti dilakukan oleh National Health Servi-
ce di Negeri Ingsris yang tercantun dalam Handbook for Gene-
ral Dental Practioners ( terbitan 1966 ).

Didalam buku tersebut beberapa paragraph sangat menarik per-
hatian saya, yoitu antara lain: ‘ '

paragraph 3l. The practitioner is required to employ a proper
degree of skill and attention. This does not mean a special
ist degree of skill but-a reasonable skill and care normally

expected of a general dental practitioner in treating his pa
tients.

paragraph 32. Zxcept where certain limited treatment is pro-
vided under the snecial procedure for casual patients the
practitioner is ‘required to provide and complete satisfacto-
rily all the %treatment necessary to secure dental fitness
which the patient is willing to undergo. Where the patient
refuses to acceot all the necessary treatment the fact must
be noted on the dental estimate form and the practitioner
should then carry out that part of the treatment which the
patient is willing to undergo.

paragraph 3%. Dental treatment is defined as "All proper
and necessary treatment which a practitioner usually under -
takes for a patient, including examination and advice, the
obtaining of reciographs, scaling, treatment of the gums ,
£illings, extractions, crowning, provision of dgntures and
their repair and re~-making, and the administration of anzes-
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i des
thetics in connection with any such.treatment% ingr:gglu zr
the riving,of rorders on the appropriate form Olations“«
the sussly of drugs in accordance with the regu

paragresh 34. Dental fitness is defined as ""Such a r?asggn
able standard of dental efficiency and oral health as s
cesdary to safeguard general health®.

“Dentolly fit" has a corresponding meanings.

Dapet disimpulkan bahwa National Health Service te?8§bu§ EZ
nor-benar meliputi seluruh macam perawatan yang clinica g
cessary, bahkan lebih dari itu atas ?e?ya.tambahan.da??.pe:.
derita. Sedangkan untuk pengobatan gigi biasa tanpa glgl d%
rucn iurannya adalah relatief kecil, sedangkan beaya Y‘E'l'rii =
" bebankan nada penderita untuk gigi tiruanpun dapat dikata~

kan tidak banyak.
Para hadlirin yang mulia,

Saya yakin bahwa Pemerintoh ReI. menginﬁlnk?nhkeseaah’
terann yang setinggiz-nya bogi rakyatnya, seperti tercaniun
dalom Undang? Pokok Kesehaten nos 9 tahun 1960 yang berbu: -
nyi: "izp-tiap Warga Negara herhzk memperoleh derajat kese
hotan yong setinggi-tingginya'.

Pensembangan kesehatan gigi di Jawa- Tinur sebenarnya mempus-
nyai prospek yang baik. Suatu panitia kerja yang ditugaskan
untw: merencanakan pengembangan pemeliharaan kesehatan dan
Dincs Kesechatan Gigi pernsh dibentuk beberapa tahun yang la-
lu. liereka telah bekerja dan menyampaikan laporan hasil kar
yanye., tetopi sayang tidek ada follow-up maupun beritanya
lagi.

Potensi manpower untuk pengembangan kesehatan gigl sebenar-
nya bails,

Di Suircbaya ada satu Fakultas Kedokteran Gigi yang besar ,
dimona field training dan lotihan intergrated klinilc tercan
tun dalan kurikulumnya.

Di Surabaya ada pula sebuch Sckolah Pengatur Rawat Gigi,
yang mesizipun jumlah siswanya tidek banyak merupakan suatu
faltor nositif untuk pengembengen kesehatan gigi.

Suatu lzerja sama yang baik antara Dinas Kesehatan dan kedua
instansi pendidikan ini dapat memberikan hasil yang cepat ,
dan memug§kan.:

Felcttor? tadi merupakan falitor? untuk meningkatkan kesechatan
gigi pada wimunnya. Mengimbangi kenaikan permintaen gigi ti-
ruin yeng pesat memerlukan infrastruktur dalam bidang ini
pula. ok L - ‘ -
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e rngrsodusir gigi tiruan yang baik dan banyak per
% boratoriun® teknik, pengatur teknik merupakan kar-
yawan ut?manya--bqulpment dapat mahal ataupun murah tergan-
tung.dgrlpada pekerjaan apa yang nenjadi tujuannya. Pembuat
an gigl tiruan seperti yang dimaksudkan oleh National Health
Service di Inggris dengan "Clinical Necessary" adalah gigi ti
ruan sebaglon atau penuh yang dibuat dari acrylic sebagai den
ture base dan anasir? giginyapun terbuat dari acrylic. Tek-
nik pembgatan §1bidang dokter gigi mungkin memerlukan alat?
yang_leblh rgmlt tergantung dari tiap kasus penderita.
Meskipun d§m1kian Jumlah tersebut tidak akan terlalu besar.
Memang sering discbut bahwa gigi tiruan itu mahal.  Apakah
memang demikian adanya ? Apabila dibandingkan jumlah jam
yang diperlulen untuk membuat gigi tiruan dimana sebagai ha
sil akhir adalah penderita sebagai keseluruhan selesai, dan
bukan gigl yang selesai dirawat, dan alat maupun tenaga pem
bantu yang turut serta menyelesaikan gigi tiruan tersebut di
perhatikan, maka suatu gigi tiruan tidaklah mahal. Seperti
dalam definisi yang telah saya sebutkan pada awal uraian i-
ni, maka Prosthodontia adaleh hasil dari science dan art.
Neh, art ini adalah penilaien yang sukar diramalkan.

Para hadlirin yeng mualia,

Dari uraizn ini dapat disimpulkan sebagai berikut:

1. Seorang dokter gigi adalah hasil dari suatu pendidikan -
yang cukup lama dan nempunyal wewenang serta kemampuan
yang sebaiknya dipergunakan secara optimal.

2, Dengan adenya system pelayanan kesehatan pada umumnya ,
kesehatan gigl pada khususnya, terutama pendidikan kese-
haten gigl kepada masyarakat dengan Usaha Kesehatan Gigi
Sekolah, maka keperluan dari masyarakat akan bertambah te
rus, demikien untuk keperluan dan pernintaan akan gigi -
tiruan.

3, Untuk dapat menampung hal-hal tersebut diatas perlu dia-
dakan sesuatu yang dapat nengimbangi perkembangan terse-
but.

Dengan ditingkatkannya kehidupan masyarakat, dengan lebih sa
darnya masyarakat akan nilai kesehatan umum, akan naik pula
demand dari denture service. Suatu tingkat kesehatan gigi

yang dicita=citakan adalah meniadakan keperluan gigi tiruan
dan ini dapat dicapai apabila hasil karya Community Dentist-

15


https://v3.camscanner.com/user/download

DOI : Saga.Unair.ac.id

i & esil secarg
dentistrynye berhesl amut]
1a bahwa pembuatan suatu Iyly Deal:l_

ry dan dengon preventive
ah hasil daripada kegagal.

Tetoni menjadi kenyataan Pﬂnj - anl
turce atau Gigi Tiruan Peng%fQ -

an dori perawatan? gilgl lainnya. .
ingin saya sampalken kepada pg._
nerintah Republik Indonesic, terima k?51hd§az?lza2§ sedalap.

nagae d1lr A

dalarnys berhubung dengan penghargasn F{ZI%.ltas h dokty‘" dleng&n
pengengkatan sebagai Guru Besar pada Yt . 1eranG1gi
v ah-rudchan saya diberl kekuatap .

Universitas Airlangga. Mudz i e e el
leh Tuhen Yang Maha Esa untuk depat temenuil arapan~harapay

yang c¢itujukan kepada saya. _ . .
Tingliatan delam karier ini tidek nungkln tercapal,  apabily

tidals dididik dan ditunjang oleh guru-guru sayae. Ole? karensy
itu, poda kesempatan ini saya ingin menyompaikan terinakasip

Pada akhir uraian inil,

kepoda:
Drg. Nonzoi, yang selama saya menjadi mahasiswa teloh membe-
riken dasar~dasar Ilmu Gigl Tdruan.

Drs Dr. Roland Werner yang telch mengikut sertakan saya kebi-
deng~bidong lain yang memerlukan pandangan sebagal seorang
Prosthodontist.

Dr. Iec dan Dr. Lawson di University of London Institute of
Denlnl Surgery turut melengkapi ketrampilan maupun pengetahu-
an saye tentang Gigi Tiruan.

Dech Fleming Alm. dan Professor Hughes dari University of Ca-
lifornia School of Dentistry di San Francisco telah memberi
kegenpatan kepada saya untuk selain ketrampilan klinik, juga
nengenbangkan diri saya dalan bidang researh.

Professor Carl Boucher dari Ohio State University School of
Dentistry di Columbus melengkapi pengetahuan saye tentang
Full Deatures.

Kepade semua beliau ini, sekoli lagl saya sampaikan terima
kasih, 0

Scucoromsaudara Guru Besar. Terima kasih saya ucapkan atas
kepercoyeen saudara untuk menerima saya dikalangen scudara.

Kepoda saucara=saudara Staf Dosen dibagian Prosthodontia sa-
ya ucapkan terima kasih atas bantuan serta kerja sama erat
yong terjolin diantara kita dalanm nmenunaikan tugas kita se-
hari~hari serta mengembangken Ilmu Gigi Tiruanno
Mudah-rudahan hasilnya aken lebih tampak dikemudion hari.
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Kepada para mahasiswa ingin saya ucapkan beberapa patah ka-
ta. Kariermu terletak diTangon Tuhan Y.M.E. dan dirimu sen-
diri. Tugas kami adaleh mengisi saudara dibidang teknik dan
mempersiapkan smmdara untuk terjun dalam masyarakat sebagai
seorang dokter gigl. Selenjutnya adalah dirimu sendiri.
Sifat-sifatmu, ketrampilon dan keakhlianmu serta kepekaan di
rimu terhadap masyarakat menentukan jalan selanjutnya. Oleh
karena itu saya saranken untuk mulai dalam pendidikan ini,
berusaha untuk lebih percaya kepada dirimu sendiri dan me-

nilai segala sesuatu yang saudara alami menurut logika seo-
rang sarjana.

Ayah dan Tbu yang saya junjung tinggi. Sayang sekali penya-
kit yang ibu derita tidok mengizinkan beliau menyaksikan ke=-
sempatan yang bahagia ini, saya sangat bergembira bahwa a-
yahanda berada ditengah-tengeh kita untuk mengikuti acara pe
ngukuhan jJjabatan ini.

Kepada isteriku yang terointa, Terima kasih serta penghar-
gaan tinggl saya sampaikan atas pengertian yang dalam dan ke-
sabaran diwaktu suka moupun duka dalam kehidupan kita.

Kepada ke«~lima anak~analdku yang sangat saya sayangi. Juga
kepadamu ingin saya sampadikan terima kasih atas pengeriianmu
sehingga memudahkan saya menunaikan tugas-tugas saya.

Kepada Tuhan Yang Maha Esa, saya panjatkan puji syukur yang
tak terhingga atas segala Taufik dan Hidayat yang dilimpah-
kan kepada saya dan keluorga saya.

Kepada para hadlirin yang budiman saya ucapkan terima kasih
atas kesabaran dan perhatian saudara? sekalian.

Sekian dan Terima kasih.

Surabaya, 20 April 1974,
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| | menEei 1969 = 1070 - 1971F
HZunjungen Penderita pats Z———— T

- e

No. Docrah Kabupaten/ Th.1969 Th,197C | Th,1971
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5 | Kab. Kediri O ’ 2
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5
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12 | Kob. Nganjuk 2,140 2,000 2.487
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14 | Xab. Tulungagung 6,843 7+675 7,073
15 | Lab. Ponorogo 5.195 3,392 2,504
16 | Xeb. Tuban 2,433 24,542 2.586

17 | Zab. Probolinggo
18 | Kab. Ngawi

19 | Kob. Sidoardjo 2.163 2,200 2.896
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21 | Xeh. Surabaya - 523 5L.6 2.501
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25 | ich. Hadiun 259 480 935
2L | Kch. legetan

25 | Zab. 3Sondowoso L7352 2.276 2,409
26 | Zoh. Szmpang

27 | Lch. Trenggalek
28 | Xab. Pacitan

29 | Keb. Panarukan 30270 3,422 3,643
36 | Leb. Pgmekasan 3,012 3,623 3,726
% | haay paieng Do | pede | 8B
32 ;;xO Cyc Kediri . :‘7 L". 13 5 ° 157
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CATATAN Ii..Urut adalah rengking berdasarkan jumlah popu-
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INTER-REGIONAL SEMINAR ON THE TRAINING AND UTILIZATION OF
DENTAL PERSONNEL IN DEVELOPING COUNTRIES.
New Delhi
511 December 1967.
DELINEATION OF RECOIMENDED SCOPE OF CLINTCAL AND LABORA
TORY DUTIES OF VARIOUS CATEGORIES OF DENTAL PERSONNEL
Category II Category III
Catego- (Operating (Non-operating

Duties ry I dental dental
Profes- auxiliaries) auxiliaries)

sional Clinical Technical

Maxillo-facial surgexry

Administration of gene-
ral anaesthetics

Minor orel surgery
Orthodontics
Periodontology
Prosthodontics

Crown, bridge and inlay
restorations
Endodontia

Extraction of permencnt
teeth

Extraction of deciduous
teeth

Administration of local
anaesthesia

Preparation of cavities
for filling

Scaling and cleaning

R S N L bt Y

Tog@cal application of 2 B
meqicaments —— — — ——— — = ___{g‘,‘;;j‘:____
Insertion and trimming of gﬁ% —
plastic material fillings Bt
Polishing of fillings and %%z
teeth % ??ﬁ —
Application of matrix bands [ Bk —
0 - b LA
Application of rubber dam : é%j
XR exposure within the mouth i gﬁf
' s STE
Dental Health Education — — _ BF& __ _E=8
Clinical assistant duties =1 —
chairside)- - - — - = — = ——— S e RN - (EEEB I
5 — o
Laboratory techmical work ggg
oA

§§§ Normal activities of the category
=8 Cccasional or permissive activities of the category
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