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Abstrak

Tulisan ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana kebijakan gigi di seluruh dunia dapat
menghadapi regulator kesehatan di seluruh dunia dalam menghadapi wabah dan kendala
keuangan yang dihadapi. oleh dokter gigi di seluruh dunia. Secara global, praktik kedokteran gigi
saat ini terbatas pada hanya menyediakan perawatan darurat. Langkah ini sangat dihargai, tetapi
telah mengakibatkan kerugian finansial yang sangat besar di seluruh dunia yang ditanggung oleh
penyedia perawatan gigi (DCP). Penelitian ini mengqunakan analisis kualitatif yang
mengumpulkan data menggunakan perishand publish, dan pengumpulan data melalui database
scopus sebagai sumber utama dalam penelitian ini. Sebelum pengumpulan data, penelitian ini
dilakukan analisis dengan Nvivo tools dan Vosviewer untuk mengetahui nilai clustering dari
kebijakan gigi dan mengetahui jaringan penyebaran virus dalam hal dental policy Hasil
penelitian menunjukkan bahwapedoman dan kebijakan di masing-masing negara, karena setiap
hitungan ry memiliki nilai- nilai yang berbeda dengan yang dihadapi di negaranya terutama
berbicara dengan mnegara asia. Mengenai sifat penularan COVID-19, kebijakan prosedur
standar yang tepat untuk manajemen pasien dan rekomendasi perawatan gigi di rumah sakit
selama pandemi sangat penting bagi beberapa institusi. Perawatan gigi membutuhkan jarak dekat,
praktik tatap muka, dan dapat menghasilkan tetesan atau aerosol yang mengandung air, air liur,
darah, mikroorganisme lain, dan kotoran lainnya selama prosedur berlangsung.

Kata Kunci: Perawatan Gigi; Kebijakan Kesehatan, Layanan Gigi; COVID-19; Pandemi Global;
Tindakan Pencegahan

Abstract

The paper aim to examine how dental policy across the world could confront health regqulators
worldwide in the face of outbreaks and financial constraints faced by dentists worldwide. Globally,
current dental practice is limited to providing only emergency treatments. This move is
appreciative, but has resulted in enormous financial losses worldwide sustained by dental care
providers (DCPs). This research are using qualitative analysis that are gathering the data using
perish and publish, and collecting the data through scopus database as the main sources in this
research. In advance of collecting the data, this research is analysis by Nvivo tools and Vosviewer
to knowing the clustering values of dental policy and knowing the networking of spreading the
virus in term of dental policy. The result show that the guideline and policy in each country, since
every country has different values those are faced in their country especially talking with Asian
Country. As regards the contagious nature of COVID-19, an appropriate standard procedure
policy for patient management and a recommendation for dental treatment in hospitals during
the pandemic are imperative for some institutions. Dentaltreatment requires close proximity,
face-to-face practices, and may produce droplets oraerosols containing water, saliva, blood, any
other microorganisms and other debris during the procedure.

Keywords: Dental Care; Health Policy; Dental Services; COVID-19; Global Pandemic;
Precaution
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PENDAHULUAN

Penyakit virus korona baru 2019 (COVID-19) telah diakui sebagai pandemi oleh
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO). Tujuan dari penelitian ini adalah untuk meninjau
bagaimana kebijakan gigi di seluruh dunia dapat menghadapi badan pengawas kesehatan
di tengah wabah COVID-19 dan kendala keuangan yang dihadapi oleh dokter gigi secara
global. Makalah dan artikel berita yang relevan diidentifikasi dalam artikel ulasan dalam
durasi 2015-2020 dan pencarian dilakukan menggunakan kata kunci "Kebijakan Gigi", dan
"COVID-19". Artikel yang relevan dan diproses oleh Scopus Mechine Analytics telah
menemukan sekitar 57 artikel (Athavale P, Khadka N, Roy S, et al. 2020).

Wabah COVID-19 telah memengaruhi semua bisnis termasuk praktik gigi umum,
yang menderita kerugian finansial yang sangat besar karena mereka disarankan untuk
hanya memberikan perawatan gigi darurat. Rekomendasi ini harus diapresiasi sebagai
langkah positif tetapi mereka telah menyebabkan implikasi finansial yang serius bagi
praktik kedokteran gigi daripada universitas swasta yang menyediakan profesi kedokteran
gigi (Ali, Saqib, et al. 2020).Dapat disimpulkan bahwa praktik kedokteran gigi saat ini secara
global terbatas pada penyediaan perawatan darurat saja. Langkah ini cukup apresiatif,
tetapi telah mengakibatkan kerugian finansial yang sangat besar yang dialami oleh
penyedia perawatan gigi (DCP) di seluruh dunia (Gasparro, Roberta, et al. 2020).
Pemerintah dan badan pengawas kesehatan negara maju mencoba membantu praktik
kedokteran gigi untuk berkembang dari situasi yang merepotkan ini, tetapi tidak ada
kebijakan yang terlihat dari dunia terbelakang yang dapat membantu DCP untuk
menyelamatkan praktik mereka dari penutupan karena kendala keuangan. juga
direkomendasikan oleh ADA dalam siaran pers yang sama untuk memberikan perawatan
gigidarurat kepada pasien untuk mengurangi beban bagian gawat darurat di rumah sakit
(Pethani, A. S., Allana, R. R., & Hussain, M. 2020 & Nasseh, K., & Vujicic, M. 2020)

Pedoman Layanan Kesehatan Nasional Inggris Raya di tengah Wabah COVID-19
menyatakan bahwa dalam pengaturan perawatan gigi primer, perawatan regulasi harus
ditunda dan hanya perawatan darurat yang harus diberikan kepada pasien (Uguru,
Nkolika, et al. 2020). Sebagian besar negara di Asia saat ini, harus membatasi dan
memahami bahwa perawatan darurat hanya satu yang disediakan (Glatman-Freedman,
Aharona, et al. 2020). Semua pasien yang membutuhkan perawatan non-darurat diminta
untuk menunda atau membatalkan janji mereka untuk menghindari penyebaran COVID-19
(Cumbo, Enzo, et al. 2020). Langkah-langkah yang diambil ini sejalan dengan
rekomendasi WHO sehingga tindakanyang diambil oleh badan pengawas gigi di seluruh
dunia harus dihargai sebagai langkah positif tetapi di sisi lain, ini memiliki implikasi
finansial yang serius bagi penyedia perawatangigi (DCP) (Brondani, Mario, et al. 2020).

LITERATUR REVIEW

COVID-19 menimbulkan risiko lebih tinggi bagi praktisi gigi, karena banyak
intervensi gigi rutin melibatkan prosedur yang menghasilkan aerosol (Bahramian, H.,
Gharib, B., & Baghalian, A. 2020). Dokter gigi bersentuhan dengan air liur dan darah
pasien dan juga menghirup partikel udara dan aerosol yang dihasilkan selama prosedur gigi
serta pernafasan pasien (Gasparro, Roberta, et al. 2020). Pada bulan April 2020, pedoman
dan standar perawatan CDC Taiwan untuk perawatan gigi selama pandemi
merekomendasikan penggunaan APD Level 3, termasuk masker wajah N95 standar medis,
gaun tahan air sekali pakai, kacamata, dan pelindung wajah untuk personel gigi dan
peraturantersebut diikuti oleh negara asia lainnya (Lee, Ya-Ling, et al. 2020).

Sifat menular COVID-19 sangat penting bagi beberapa lembaga kebijakan prosedur
standar yang tepat untuk manajemen pasien dan rekomendasi perawatan gigi di rumah
sakit selama pandemi COVID-19 mutlak (Gonzalez-Freire, Marta, et al. 2020 & Freiberg,
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Anna, et al. 2020). Infeksi COVID-19 dan kebijakan prosedural standar untuk manajemen
pasien di rumah sakit atau kedatangan klinik swasta sangat penting untuk mitigasi risiko
selama Pandemi COVID-19 dan harus mencegah untuk pencegahan virus (Silva, Elizabeth
Louisy Marques Soares da, et al. 2020).

Jalur penularan utama COVID-19 terdiri dari infeksi tetesan dari manusia ke
manusia, termasuk infeksi pernafasan dan kontak pada air liur pasien, darah dan cairan
tubuh lainnya melalui mukosa mulut, mukosa hidung, dan mata, dan transmisi orofecal
(Davda, Latha S., et al. 2020 & Carrer, Fernanda Campos de Almeida, et al. 2020). Perawatan
gigi memerlukan kedekatan, praktik tatap muka dan dapat menghasilkan tetesan atau
aerosol yang mengandung air, air liur, darah, mikroorganisme lain, dan kotoran lainnya
selama prosedur dan akan menjadi lebih buruk jika tidak ada peringatan pencegahan
(Samaranayake, Lakshman Perera, et al. 2020). Oleh karena itu, dokter gigi berisiko tinggi
terinfeksi Virus COVID-19 (Carrer, Fernanda Campos de Almeida, et al. 2020 & Shah, S.,
Wordley, V., & Thompson, W. 2020). Di Rumah Sakit Kota Taipei ada beberapa pencegahan
penyebaran COVID-19 nosokomial selama prosedur gigi telah menetapkan triasepasien gigi
dan algoritma alur kerja untuk penyediaan layanan gigi selama pandemi COVID- 19
(Horzov, L., et al. 2020). Penelitian ini ingin mengungkapkan dan mengkaji bagaimana
masyarakat global menghadapi situasi yang berdampak pada penyediaan perawatan gigi
terhadap kebijakan global dan hal-hal apa saja yang perlu dianalisis selama pencegahan
COVID-19 di dunia kedokteran gigi melalui kebijakan global.

METODOLOGI

Penelitian ini menggunakan analisis kualitatif yaitu pengumpulan data
menggunakan perish and publish, dan pengumpulan data melalui database scopus sebagai
sumber utama dalam penelitian ini. Sebelum pengumpulan data dilakukan analisis dengan
Nvivo tools dan Vosviewer untuk mengetahui nilai clustering dari dental policy dan
mengetahui jaringan penyebaran virus dalam kaitannya dengan kebijakan dental.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Sejak awal, prinsip kehati-hatian merupakan bagian dari bukti berbasis perawatan
kesehatan dan digunakan baik secara preventif maupun terapeutik ketika tidak ada bukti
yang tersedia tentang bagaimana mengelola penyakit dengan waktu yang belum pernah
terjadi sebelumnya terutama yang mengancam jiwa (Pan, An, et al. 2020 & Hennein, R., &
Lowe, S. 2020). Namun, karena tidak selalu didasarkan pada bukti yang paling berkualitas,
hal itu sering dipertanyakan (Lin, Chung-Ying, et al. 2020). Munculnya penyakit yang
sangat menular, dengan peningkatan tingkat morbimortitas seperti yang dikenal dengan
COVID-19, membuat para profesional kesehatan mencari alternatif terbaik untuk
menyelamatkan nyawa. Pada titik ini, prinsip kehati-hatian diterapkan (Sabat, Iryna, et al.
2020 & La, Viet-Phuong, et al.2020). Makalah ini bertujuan untuk mengetahui refleksi
kewaspadaan global tentang kebijakan kesehatan gigi dan COVID-19. Bagaimana cara
kerjanya.

Perkembangan zaman yang belum pernah terjadi sebelumnya terus berubah dengan
sangat cepat mengenai masalah penyakit, pedoman pengobatan, tata cara klinis, dan
pendekatan apapun karena kebijakan kesehatan merupakan suatu keharusan (Carrer,
Fernanda Campos de Almeida, et al. 2020). Di sisi lain, ada beberapa kasus di mana
perawatan gigi di kantor tidak dapat dihindari, seperti individu dengan rasa sakit,
pendarahan spontan dan trauma gigi (Samaranayake, Lakshman Perera, et al. 2020).
Biosafety sangat penting saat mencari pasien selama pandemi. Dalam pengertian ini,
disimpulkan bahwa prinsip kehati-hatian harus dibuat dan diterapkan di setiap lini
perawatan gigi (Horzov, L., et al. 2020).
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Di sisi lain, ada kasus di mana perawatan gigi di kantor tidak dapat dihindari,
seperti Namun, kehati-hatian perlu dilakukan dan pengawasan berkelanjutan diperlukan.
Seperti yang kami temukan pada gambar 1 dijelaskan bahwa ulama dalam pembicaraan
tentang kedokteran dan kebijakan kedokteran gigi pada saat wabah COVID-19 paling tinggi
dibandingkan studi dasar lainnya (Athavale P, Khadka N, Roy S, et al. 2020; Gasparro,
Roberta, et al. 2020; Pethani, A. S., Allana, R. R., & Hussain, M. 2020).

Hasil penelitian menemukan bahwa masker wajah dan pelindung mata (kacamata /
google, pelindung wajah) diindikasikan kepada semua staf sebagai alat pelindung diri
(APD) (Cumbo, Enzo, et al. 2020). penggunaan seragam kerja khusus dan sarung tangan
sekali pakai juga disebutkan. Mengenai pembersihan pasca operasi, disarankan bahwa
semua permukaan harus dibersihkan dan didesinfeksi terlebih dahulu mengikuti setiap
pasien, dan lantai klinis harus dibersihkan 2 hingga 3 kali sehari (Uguru, Nkolika, et al.
2020). Jadwal desinfeksi dapat dilakukan dengan larutan berbasis hipoklorit / klorin atau
dengan alkohol 60-70% (Badr, F., & Sabbah, W. 2020). Selain itu, limbah klinis harus dibuang
sesuai peraturansistem setempat. Pembuangan APD dan bahan bekas pembuangan lainnya
direkomendasikan untuk ditempatkan dalam wadah dengan tutup yang keras. Salah satu
contoh dari prosedur yang disarankan yang disertakan adalah membilas dengan H202 (Ali,
Saqib, et al. 2020).
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Gambar 1. Review Grafik Analisis Scopus 2020 dengan Kata Kunci “Perawatan Gigi”
dan “Kebijakan Gigi” dan “COVID-19”

Seperti disebutkan pada gambar 1. Kedokteran, Kedokteran Gigi, Biomedis,
Imunologi, dan Keperawatan tergolong sebagai review artikel terbanyak pada tahun 2020
data base oleh Scopus yang diekspresikan selama wabah COVID-19. Pelayanan kesehatan
gigi yang sangat terdampak pandemi telah dilakukan dengan perawatan kesehatan mulut,
karena obyek antara pasien dan petugas kesehatan gigi berdekatan karena virus penyebab
COVID-19 dapat ditemukan pada tetesan air liur dan aerosol, hal tersebut tidak dapat
dihindari di prosedurgigi. Oleh karena itu, praktik kedokteran gigi disebut-sebut memiliki
risiko tertinggi penularan COVID-19 (Bahramian, H., Gharib, B., & Baghalian, A. 2020).
Meskipun alat pelindung diri (APD) yang sesuai, administrasi kantor, dan prosedur sudah
merupakan komponen integral dari perawatan gigi yang diperlukan untuk mengurangi
risiko penularan patogen (Gasparro, Roberta, et al. 2020). Penyedia gigi harus mengikuti
protokol yang tegassaat memberikan perawatan perawatan kepada pasien (Yavnai, Nirit, et
al. 2020).


https://www.mdpi.com/1660-4601/17/22/8629
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/15/5338
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/15/5338
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/1010539520932708
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/16/5736
https://link.springer.com/content/pdf/10.1186/s12903-020-01135-1.pdf
https://link.springer.com/content/pdf/10.1186/s12903-020-01135-1.pdf
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/22/8523
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7775203/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7775203/
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2380084420941503
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/15/5338
https://ijhpr.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13584-020-00402-4
https://ijhpr.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13584-020-00402-4

Journal of Government Insight (JGI) ISSN: 2798-7418 (Online)
Vol. 1. No. 1 Tuni 2021: 1-11

Penelitian terbaru menemukan bahwa tingkat pengetahuan yang adil tentang gejala
COVID- 19 pada dokter gigi yang bekerja di sistem perawatan kesehatan primer (program
kesehatan keluarga) dan sekunder (Davda, Latha S, et al. 2020). Juga terungkap bahwa
banyak dari mereka tidak percaya prosedur APD dan biosafety yang digunakan dalam
praktik gigi mereka efisien dalam mencegah dan melindungi penularan COVID-19 (Alj,
Saqib, et al. 2020). Namun demikian, kami menemukan bahwa di wilayah negara, praktik
isolasi sosial, kepercayaan pada APD dan tindakan pencegahan biosafety memengaruhi
kemungkinan dokter gigi melakukan perawatan gigi elektif atau mendesak selama periode
pandemi COVID-19 (Yang, Yang, et al. 2020). Setelah periode pandemi COVID-19 akut,
kebutuhan akan penghalang pencegahan ekstra selama perawatan gigi dapat menyebabkan
tekananfinansial ekstra pada sistem perawatan kesehatan primer dan sekunder, serta pada
hubungan pasien-dokter gigi, pedoman yang mungkin harus ada. dibingkai ulang (Shi,
Adrian H., et al. 2020). Dengan demikian, kebijakan pedoman publik baru yang diterima
secara internasional mengenai keamanan perawatan gigi perlu dikembangkan bersama
dengan alat pencegahan berteknologi majuuntuk menghadapi tantangan yang ditimbulkan
oleh COVID-19 (Carrer, Fernanda Campos de Almeida, et al. 2020).

Di sisi lain, penggunaan layanan gigi terkait erat dengan perlindungan asuransi;
Oleh karena itu, seiring dengan meningkatnya pengangguran akibat wabah COVID-19,
permintaan akan perawatan gigi semakin menurun (Badr, F., & Sabbah, W. 2020). Hal
tersebut diharapkan berdampak pada fasilitas gigi swasta juga. Secara umum, manajemen
perawatan kesehatan mendapat tantangan karena kurangnya keselamatan di tempat kerja
dan kewajiban profesional di samping penyebaran virus yang cepat (Villani, Federico
Alcide, et al. 2020). Fasilitas gigi berisiko lebih besar karena sifat perawatan gigi (Villani,
Federico Alcide, et al. 2020 & Spagnuolo, Gianrico, et al. 2020). Kesiapsiagaan fasilitas gigi
yang mutlak selama pandemi saat ini merupakan kelemahan yang perlu ditangani dengan
segera. Kekurangan penyedia perawatan gigi, keamanan dunia maya, kerugian ekonomi,
dan tantangan etika adalah kemungkinan ancaman yang disebabkan oleh virus saat ini.
Pemahaman tentang penggunaan analisis Kekuatan, Kelemahan, Peluang, dan Ancaman
(SWOT) untuk mengatur pengambilan keputusan sangat penting selama pandemi yang
belum pernah terjadi sebelumnya. (Nasseh, K., & Vujicic, M. 2020 & Gaffar, Balgis, et al.
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Gambar 2. Clustering Network Analysis Kebijakan Perawatan Gigi dengan COVID-19
di Global Precaution Review

Dalam kedokteran gigi, partikel virus mungkin dapat dierosol dengan alat
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genggam berkecepatan tinggi dan jet udara tambahan, jarum suntik udara / air,
penskalaan ultrasonik, dan prosedur pemolesan udara. Di antara profesional perawatan
kesehatan yang berbeda, dokter gigi sangat terpengaruh oleh risiko terinfeksi COVID-19,
karena mereka tidak hanya bekerja dalam kontak dekat dengan pasien tetapi juga
terpapar aerosol dan tetesan yangkeluar dari rongga mulut pasien. Profesional perawatan
kesehatan terpapar pada risiko lebih tinggi terinfeksi karena kontak dekat mereka dengan
pasien yang terinfeksi.

Seperti yang ditunjukkan pada gambar 2 menjelaskan bahwa cluster 1 merupakan
cluster tertinggi yang mengungkapkan tentang kebijakan kesehatan gigi pada masa
yang belum pernah terjadi sebelumnya. Karena cluster 1 memiliki interaksi dengan
protokol, pelayanan gigi, dan pedoman yang seharusnya disebutkan dan menjadi acuan
dalam kebijakan kesehatan gigi pada saat wabah COVID-19. Namun, seperti yang terlihat
pada gambar 2, pedoman dan call center tidak terhubung antara protokol cluster dan
pelayanan gigi yang padahal harus terhubung jika kebijakan kesehatan gigi dikaitkan pada
keputusan sebelumnya atau lanjutan. Lebih lanjut, pada gambar 2 juga terlihat bahwa israel
dan china hanya negara yang fokus pada klinik gigi dalam pandemi global.

Secara khusus, para profesional gigi telah didesak oleh pemerintah untuk
menangguhkan semua janji yang tidak mendesak untuk membatasi pergerakan orang.
Perintah ini berarti bahwa semua ahli kesehatan gigi secara efektif telah diberhentikan dari
pekerjaannya sementara banyak dokter gigi dibiarkan tidak yakin seperti apa sebenarnya
perawatan darurat. Perhimpunan Periodontologi dan Implantologi Italia (SIdP)
merekomendasikan agar pasien hanya mengakses perawatan gigi jika janji temu mereka
tidak dapat ditunda. Beberapa contohkeadaan darurat gigi yang bersifat mendesak, seperti
yang diidentifikasi oleh SIdP, termasuk nyeri akut, infeksi seperti abses gingiva, dan
trauma. Namun, jika pasien berisiko lebih besar tertular SARS-CoV-2, menunjukkan gejala
atau tanda yang terkait dengan infeksi SARS- CoV-2, atau berada di karantina, pengobatan
harus ditunda di lain waktu. Tindakan penahanan (mis., Jarak sosial, isolasi diri,
pembatasan perjalanan, dll.).

Tabel 1. Analisis Jaringan Klaster Kebijakan Perawatan Gigi dengan COVID-19 di
Global Precaution Review

Kluster 1 Kluster 2 Kluster 3 Kluster 4 Kluster 5
Cary Penyakit virus Mengakses Call Center Pelayanan
Perubahan corona Dewasa Pedoman Gigi
Anak Infeksi peduli Penyedia Informasi
Pecandu Wabah Cina layanan Protokol
Kesehatan Pandemi Persentase kesehatan
mulut Rekomendasi Poin Minggu
Peserta Risiko Responden
Waktu
Cary Gigi
Tidak
Terawat

Sumber: Data Primer (2020)

Sejak di banyak negara menyadari bahwa infeksi kelenjar air liur semakin penting
dan poin utama yang harus diwaspadai sebagai profesi kedokteran gigi dalam penelitian
terbaru, karena potensi diagnosis COVID-19 dalam air liur terungkap (Arellano-Cotrina,
Josabet Johana, et al. 2020). Seperti yang terkait pada gambar 3. Hal tersebut
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mempertimbangkan persentase populasi penelitian yang melakukan prosedur perawatan
gigi dibandingkan kegawatdaruratan, meskipun tidak percaya bahwa protokol biosafety
care sudah mencukupi. Ini menimbulkan risiko nyata infeksi silang dan penyebaran
COVID-19, terutama karena belum ada protokol atau pedoman universal yang tersedia
terkait perawatan gigi untuk kasus COVID-19 aktif atau yang dicurigai (Arellano-Cotrina,
Josabet Johana, et al. 2020). Namun demikian, seperti yang terjadi pada infeksi virus lain,
seperti HIV/AIDS, pedoman/ protokol yang diterima secara internasional (Vieira-Meyer,
Anya PGF, et al. 2020), serta perkembangan teknologi alat pencegahan, perlu dipersiapkan
untuk menghadapi tantangan COVID-19 terutama untuk Negara-negara Asia yang jumlah
Wabah COVID-19 tertinggi (Isha, Samia Naz, et al. 2020).

Seperti yang disebutkan pada gambar 2 dan menjelaskan pada tabel 1 ditemukan
bahwa sudut pandang dalam kebijakan kesehatan gigi terbagi menjadi beberapa cluster.
Pertama, cluster 1 adalah sudut pandang tentang bagaimana kesehatan mulut dapat
bermanfaat bagi masyarakat sejak situasi yang belum pernah terjadi sebelumnya. Kedua, di
Cluster 2 dijelaskan bagaimana nilai tersebut berdampak pada kebijakan kesehatan gigi
selama wabah COVID-19. Rekomendasi tersebut bersifat wajib untuk mencegah timbulnya
masalah-masalah yang timbul dalam praktek atau klinik kedokteran gigi karena banyaknya
permasalahan yang harus dihadapi. Ketiga, Cluster 3 menjelaskan bagaimana relevansi
antara China yang menyebarkan virus dan memiliki persentase akses yang terdampak
dalam beberapa baris. Keempat, Cluster 4 menjelaskan jalur mana yang diperlukan dalam
kebijakan kesehatan gigi. Cluster 4 seperti pedoman, fasilitas kesehatan, penyedia, sejak
pencegahan global kebijakan kesehatan gigi yang menghadapi waktu yang belum pernah
terjadi sebelumnya. Kelima, Cluster 5 menjelaskan tentang pelayanan gigi, informasi yang
disampaikan oleh kebijakan kesehatan, dan protokol yang diterapkan dalam perawatan gigi
pada saat terjadi wabah COVID-19.
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Kebijakan Kesehatan

Pencegahan dan pengendalian infeksi dalam kedokteran gigi merupakan hal penting
yang mendapat perhatian besar pada saat ini karena waktu yang belum pernah terjadi
sebelumnya (De Campos Tufas, Inger Teixeira, et al. 2020). Ada kekurangan data ilmiah
tentang penularan silang dan risiko yang terkait, terutama dalam pengaturan perawatan
kesehatan gigi di negara-negara Asia (Passarelli, Pier Carmine, et al. 2020). Penelitian kali ini
memunculkan tantangan dan ancaman bagi komunitas kedokteran gigi akibat wabah
COVID-19. Penelitian ini menemukan adanya gap pengetahuan tentang pencegahan dan
pengendalian infeksi oleh negara-kelembagaan- dan masyarakat yang tertuang dalam
kebijakan dan sebagaitindakan dasar dalam praktik kedokteran gigi. Karena, belum banyak
yang diketahui tentang pengembangan, implementasi, dan pemantauan kebijakan IPC dan
tantangannya. Sementara China mengurangi jumlah wabah tetapi epidemi mulai menyebar
dengan cepat ke seluruh dunia, yang menyebabkan pemerintah membuat otoritas untuk
memberlakukan jarak sosial untuk mengurangi penyebarannya. Namun demikian, otoritas
pemerintah melakukan pembatasan dan pembatasan perawatan kesehatan gigi karena
disebabkan oleh tindakan pencegahan global. Dalam beberapa tahun terakhir, penyakit
kesehatan gigi menjadi perhatian besar yang tidak dapat diakses oleh sebagian besar
masyarakat pada situasi sebelumnya baik dalam waktu yang belum pernah terjadi
sebelumnya selama COVID-19 (Davda, Latha S., et al. 2020 & Athavale P, Khadka N, Roy S,
et al. 2020). Penyebabnya antara finansial atau bahkan fisik (Gaffar, Balgis, et al. 2020).

Para ahli gigi telah didesak oleh pemerintah untuk menangguhkan semua janji temu
yang tidak mendesak untuk membatasi pergerakan orang (Carrer, Fernanda Campos de
Almeida, et al. 2020). Kekurangan penyedia perawatan gigi, keamanan dunia maya,
kerugian ekonomi, dan tantangan etika adalah kemungkinan ancaman akibat virus saat ini
(McBryde, Emma S., et al. 2020). Terdapat kesenjangan yang besar dalam pengembangan
dan implementasi kebijakan pencegahan infeksi dan keselamatan pasien di fasilitas
kesehatangigi. Kebijakan tersebut perlu memperhatikan bahwa praktik kesehatan gigi harus
mengikuti seperti pada gambar 3 mengingat disebutkan dan dijelaskan secara seksama
sebagai kebijakan (Spagnuolo, Gianrico, et al. 2020).

Di sebagian besar negara berkembang, situasi ini semakin dipengaruhi oleh fakta
bahwa perawatan gigi tidak diatur dengan baik dan bahkan tidak dianggap sebagai salah
satu komponen penting dari sistem perawatan kesehatan primer (Badr, F., & Sabbah, W.
2020). Selain itu, dalam keadaan pandemi global COVID-19 baru-baru ini, dipertanyakan
apakah para praktisi gigi akan secara konsisten menggunakan praktik pengendalian

infeksi yang aman (Lo, Angela, et al. 2020)40. Terdapat kesenjanganyang besar dalam
pengembangan dan implementasi kebijakan pencegahan infeksi dan keselamatan pasien di
fasilitas kesehatan gigi (Davda, Latha S., et al. 2020). Tanpa metode pengendalian infeksi
yang efektif, fasilitas gigi akan menjadi rumah permanen bagi penularan virus dan bakteri
di dalam fasilitas dan ke lingkungan, yang akan membantu memberikan perlawanan
(Samaranayake, Lakshman Perera, et al. 2020). Sebelumnya, pemahaman epidemiologi
seperti Extreme Acute Respiratory Syndrome (SARS), HIN1, Ebola, dan COVID-19 baru-
baru ini telah menunjukkan bahwa fasilitas perawatan kesehatan akan mengintensiftkan
mikroorganisme dan penyakit baru bagi pasien, staf perawatan kesehatan, dan lingkungan
jika memadai dan belum ada kebijakan yang efektif untuk mencegah dan menangani infeksi
gigi (Hensel, Janine, et al. 2020).

KESIMPULAN
Praktik kedokteran gigi dikatakan memiliki risiko tertinggi untuk penularan COVID-
19. Para ahli gigi telah didesak oleh pemerintah untuk menangguhkan semua janji temu
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yang tidak mendesak untuk membatasi pergerakan orang. Kekurangan penyedia perawatan
gigi, keamanan dunia maya, kerugian ekonomi, dan tantangan etika adalah kemungkinan
ancaman akibat virus saat ini. Terdapat kesenjangan yang besar dalam pengembangan dan
implementasi kebijakan pencegahan infeksi dan keselamatan pasien di fasilitas
kesehatangigi. Tanpa metode pengendalian infeksi yang efektif, fasilitas gigi akan menjadi
rumah permanen bagi penularan virus dan bakteri.
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