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ABSTRAK 

Black stain merupakan pigmentasi hitam ekstrinsik yang muncul sebagai titik atau garis di sepertiga 

servikal permukaan bukal dan/atau lingual gigi. Pewarnaan ini sering ditemukan pada gigi anak-anak 

dan dapat mengganggu penampilan klinis, sehingga menurunkan kepercayaan diri anak saat tersenyum. 

Black stain sulit dihilangkan hanya dengan menyikat gigi sehingga orang tua kerap merasa khawatir 

dan cenderung menyikat gigi anak terlalu kuat, yang justru dapat merusak jaringan gigi. Tujuan dari 

tinjauan pustaka ini adalah untuk menjelaskan pengertian black stain, faktor-faktor penyebabnya, serta 

pendekatan perawatan yang tepat, sehingga orang tua dapat memahami kondisi ini secara menyeluruh 

dan mengetahui cara penanganannya yang efektif. Metode yang digunakan dalam studi ini adalah 

tinjauan pustaka dengan pendekatan kualitatif. Literatur dikumpulkan dari dua basis data utama, yaitu 

PubMed dan Google Scholar, dengan menggunakan kata kunci “black stain”, “primary teeth”, 

“children”, dan “tooth staining”. Tinjauan literatur menunjukkan bahwa black stain sering dikaitkan 

dengan faktor mikrobiologis, seperti keberadaan Actinomyces. Warna hitam dari black stain terbentuk 

dari reaksi antara hidrogen sulfida yang dihasilkan oleh bakteri dan zat besi dalam saliva atau cairan 

sulkus gingiva. Meskipun terlihat garis berwarna hitam, black stain bukanlah indikasi langsung dari 

kebersihan mulut yang buruk dan dapat diatasi dengan perawatan profesional yang tepat. 

Kesimpulannya, pemahaman yang baik tentang black stain dapat membantu orang tua dalam 

menangani kondisi ini dengan lebih baik dan bekerja sama dengan dokter gigi untuk perawatan yang 

optimal. 

Kata Kunci: Pewarnaan gigi, black stain, kedokteran gigi anak 

 
ABSTRACT 

Black stain is an extrinsic black pigmentation that appears as dots or lines on the cervical third of the 

buccal and/or lingual surfaces of teeth. This type of discoloration is commonly observed in children’s 

dentition and may compromise clinical aesthetics, leading to decreased self-confidence when smiling. 

Due to its resistance to removal through regular toothbrushing, parents often become concerned and 

may resort to aggressive brushing techniques, potentially causing damage to dental tissues. The aim of 

this literature review is to provide a comprehensive explanation of black stain, including its definition, 

etiological factors and treatment strategies, in order to enhance parental understanding and guide 

effective treatment approaches. This study employs a qualitative literature review method, with 

references sourced from two primary databases: PubMed and Google Scholar. The literature search 

was conducted using keywords such as “black stain”, “primary teeth”, “children” and “tooth 

staining”. The literature shows that black stain is frequently associated with microbiological factors, 

particularly the presence of Actinomyces. The black coloration is believed to result from a chemical 

reaction between hydrogen sulfide produced by bacterial metabolism and iron in saliva or gingival 

fluid. Although characterized by the presence of dark lines, black stain is not a direct indicator of poor 

oral hygiene and can be effectively managed with appropriate professional dental care. In conclusion, 

a thorough understanding of black stain can help parents in addressing this condition more 

appropriately and collaborating effectively with dental professionals to achieve optimal oral health 

outcomes. 
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PENDAHULUAN 

Pewarnaan gigi adalah masalah umum 

yang sering dialami oleh pasien, terutama pada 

gigi anterior yang sering kali menyebabkan 

kekhawatiran estetika.1,2 Hal ini dapat memiliki 

dampak signifikan pada kepribadian dan rasa 

percaya diri anak, bahkan dapat menyebabkan 

stres dalam keluarga.2,3 

Pada studi terbaru, terdapat tiga macam 

perubahan warna gigi, yaitu: ekstrinsik, 

intrinsik dan internalisasi.4 Stain gigi ekstrinsik 

dapat disebabkan oleh faktor predisposisi, serta 

faktor lain seperti plak gigi, makanan dan 

minuman, bakteri kromogenik, senyawa logam, 

dan obat-obatan.5,6 Stain ini terletak pada 

permukaan luar gigi. Stain intrinsik terjadi 

akibat masuknya bahan berpigmen ke dalam 

jaringan dentin. Kategori ketiga, stain 

internalisasi, baru-baru ini dijelaskan sebagai 

kondisi di mana noda ekstrinsik menyusup 

melalui cacat pada struktur gigi.4,5 

Black stain adalah salah satu jenis 

perubahan warna ekstrinsik yang umum terjadi 

pada pasien anak-anak.1,2,5 Nama lain yang 

digunakan untuk menggambarkan black stain 

termasuk pewarnaan kromogenik atau pediatric 

stain dan pewarnaan gigi eksogen.1 Tampilan 

klinis black stain sangat khas yaitu pigmentasi 

hitam berupa titik atau garis yang muncul di 

sepertiga servikal dari permukaan bukal 

dan/atau lingual gigi.1,6 Meskipun tidak terkait 

dengan gangguan fungsional apa pun, kondisi 

ini terus dianggap sebagai sumber kekhawatiran 

estetik bagi anak-anak dan keluarga mereka, 

terutama karena kecenderungannya untuk 

kambuh dengan frekuensi yang tinggi.2,6,7  

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

memberikan informasi mengenai black stain 

mencangkup definisi, etiologi, prevalensi, 

tampilan klinis, klasifikasi, faktor yang 

memengaruhi pembentukan, mikrobiologi dan 

perawatan black stain. 

METODE 

Studi pada jurnal ini merupakan tinjauan 

pustaka (literature review) dengan analisis 

kualitatif. Literatur yang digunakan berbahasa 

Inggris dan diterbitkan dalam 10 tahun terakhir. 

Literatur ini bersumber dari dua basis data 

jurnal PubMed dan Google Scholar. Pencarian 

literatur dilakukan dengan menggunakan kata 

kunci “black stain”, "primary teeth”, “children” 

dan “tooth staining”. Pencarian referensi dari 

artikel yang teridentifikasi dilakukan untuk 

menemukan makalah relevan tambahan guna 

memperkaya temuan. 

TINJAUAN PUSTAKA 

Black stain merupakan salah satu 

pewarnaan gigi ekstrinsik.4 Black stain 

didefinisikan sebagai zat eksogen berpigmen 

gelap membentuk garis atau titik yang sejajar 

dengan tepi gingiva dan melekat kuat pada 

email di sepertiga servikal mahkota gigi pada 

gigi sulung dan gigi permanen. Black stain 

dianggap sebagai bentuk plak gigi yang berbeda 

dari jenis lainnya karena mengandung garam 

besi yang tidak larut dan kandungan tembaga, 

kalsium, dan fosfat yang tinggi.8 

Etiologi Black Stain 

Etiologi black stain belum diketahui 

secara pasti. Pemeriksaan ultrasonik pada 

struktur gigi menunjukkan bahwa noda hitam 

pada gigi disebabkan oleh jenis plak tertentu 

yang  mengalami kalsifikasi.1 Pemeriksaan 

ultrasonik adalah metode non-invasif yang 

menggunakan gelombang suara dengan 

frekuensi tinggi untuk menyelidiki atau  

mengevaluasi struktur dan kondisi pada 

permukaan serta jaringan di sekitar gigi.9,10 

Komposisi mikroba black stain terdiri 

dari bakteri kromogenik, seperti Actinomyces 

dan Prevotella melaninogenic.11 Sifat 

pigmentasi hitam diduga merupakan bentuk 

plak bakteri dengan garam besi yang tidak larut, 

seperti Iron Sulfide, yang terbentuk dari reaksi 

antara hidrogen sulfida yang dihasilkan oleh 

bakteri dan zat besi dalam saliva atau cairan 

sulkus gingiva.3,12,13  

Prevalensi Black Stain 

Belum ada literatur yang menjelaskan 

secara pasti mengenai prevalensi black stain 

pada anak-anak,14 sebagian besar penelitian 

yang menunjukkan prevalensi antara 2–20% 

pada anak-anak usia 3 tahun sampai 15 tahun. 

Prevalensi tertinggi sebesar 19,9% telah 

dilaporkan untuk anak-anak dari Swiss (usia 7–

15 tahun) dan  prevalensi paling rendah sebesar 

2,5% untuk anak-anak di Brasil (usia 3–5 

tahun). Penelitian lebih lanjut menunjukkan 

kisaran prevalensi dalam rentang angka tersebut 

dan tidak ada kecenderungan jenis kelamin 

yang jelas.1,7 
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Tampilan Klinis Black Stain 

Black stain adalah salah satu bentuk 

pewarnaan ekstrinsik yang memengaruhi 

permukaan bukal dan palatal gigi desidui dan 

permanen, namun lebih sering terjadi pada 

pasien anak-anak. Noda ini muncul sebagai 

garis putus-putus atau titik-titik gelap yang 

terbentuk di sepertiga servikal gigi, biasanya 

mengikuti  margin gingiva dan tidak meluas ke 

area proksimal.1,2 

Gambar 1. Tampilan klinis black stain    

      pada gigi desidui.1 

Klasifikasi Black Stain 
Black Stain dapat diklasifikasikan 

berdasarkan luas permukaan gigi yang terkena 

(tabel 1).1 

Tabel 1. Klasifikasi Black Stain.1 

Faktor yang Memengaruhi 

Pembentukan Black Stain 
Etiologi black stain yang belum 

diketahui secara jelas membuat lesi ini sulit 

untuk dijelaskan faktor-faktor yang 

berhubungan dengan pembentukannya. 

Beberapa penelitian dilakukan untuk 

menemukan korelasi antara jenis kelamin, usia, 

pola makan, kebersihan mulut, status sosial 

ekonomi, pengobatan, dengan prevalensi black 

stain. Kebiasaan makan juga mungkin berperan 

dalam etiologi. Konsumsi sayur-sayuran, buah-

buahan, produk susu, telur, dan kecap 

mendorong perkembangan black stain.4,5 

Anak-anak yang tidak pernah diberi susu 

botol cenderung lebih rentan mengalami black 

stain. Kebiasaan minum air keran (Tap water) 

juga tampaknya berkaitan dengan prevalensi 

black stain yang lebih tinggi dibandingkan 

dengan individu yang minum air mineral dalam 

kemasan atau air sumur alami. Sumber lain 

menyebutkan adanya hubungan suplementasi 

zat besi selama kehamilan dan masa kanak-

kanak dengan perkembangan black stain.5 

Pada sebuah penelitian, sekelompok 

anak-anak Spanyol berusia 6 tahun dengan 

black stain diketahui mengonsumsi suplemen 

zat besi dalam jumlah yang jauh lebih tinggi 

dibandingkan anak-anak tanpa black stain, 

peningkatan tingkat suplementasi zat besi juga 

ditemukan pada ibu selama kehamilan. 

Penelitian ini juga menyebutkan adanya 

pengaruh konsumsi makanan tertentu yang 

kaya zat besi, seperti sayur mayur, produk susu, 

dan telur dalam jumlah tinggi pada anak dengan 

black stain, dan korelasi positif antara black 

stain dan konsentrasi zat besi pada sumber air. 

Hal ini menunjukkan bahwa pembentukan 

black stain mungkin berhubungan dengan iron 

sulfide. 4,5,7,12 

Mikrobiologi Black Stain 

Salah satu faktor etiologi black stain 

ialah keberadaan bakteri kromogenik yang 

memproduksi pigmen hitam. Bakteri patogen 

periodontal seperti Porphyromonas gingivalis, 

Prevotella intermedia, dan Prevotella 

nigrescens dilaporkan sebagai bakteri anaerob 

dalam rongga mulut yang memiliki pigmen 

hitam.12 Saba et al. mengatakan bahwa 

keberadaan noda hitam dikaitkan dengan 

dominasi Actinomyces dalam biofilm pada gigi 

dan rendahnya adhesi Streptococcus mutans, 

yang berkorelasi dengan rendahnya 

pengalaman karies.3,4,14 

Penelitian terdahulu mengasumsikan 

Prevotella melaninogenica sebagai bakteri 

yang berkaitan erat dengan black stain.1 Saba et 

al. mendeteksi keberadaan empat subspesies 

yang berbeda dalam sampel gigi 100 anak yang 

mengalami black stain dalam rentang usia 6 

sampai 12 tahun. Penelitian tersebut 

menunjukkan bahwa prevalensi Agregatibacter 

actinomycetemcomitans yang jauh lebih tinggi 

dalam plak anak-anak dengan black stain 

Skor Tampilan 

Skor 1 Tampak sebagai titik-titik pigmen 

atau garis tipis putus-putus yang 

sejajar dengan tepi gingiva. 

Skor 2 Tampak sebagai garis-garis 

pigmen kontinu dan terbatas pada 

setengah 1/3 servikal permukaan 

gigi. 

Skor 3 Tampak sebagai noda pigmen 

yang meluas hingga melewati 

setengah 1/3 servikal. 
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dibandingkan dengan plak dari kelompok 

kontrol. Porphyromonas gingivalis dan 

Prevotella melaninogenica tidak ada dari 

sampel dari kedua subjek black stain dan 

kontrol. Namun, karena hasilnya spesifik dan 

hanya sedikit spesies yang dipilih dievaluasi, 

hubungan antara mikroorganisme dan noda 

hitam belum dapat dijelaskan secara pasti.12 

Perawatan Black Stain 

Perawatan black stain tergolong dalam 

perawatan holistik, dimana dokter gigi perlu 

menjelaskan penyebab pewarnaan pada pasien 

dan orang tua pasien. Penting untuk 

meyakinkan semua pihak bahwa pewarnaan 

pada permukaan gigi tersebut sifatnya tidak 

permanen dan sebenarnya merupakan kejadian 

umum dalam gigi yang sedang berkembang. 

Instruksi khusus untuk menghindari menggosok 

gigi terlalu keras saat menyikat gigi karena hal 

ini tidak dapat menghilangkan noda tersebut 

namun dapat menyebabkan abrasi.1,6 

Kombinasi scalling sederhana dan pemolesan 

pumice sudah cukup untuk menghilangkan 

noda, yang harus diperhatikan ialah untuk 

menghindari penggunaan scaler ultrasonik yang 

berlebihan untuk mencegah terkikisnya 

enamel.1,7,15 

KESIMPULAN 

Black stain pada pasien anak merupakan 

jenis pewarnaan gigi yang umumnya tidak 

berbahaya, tetapi dapat memengaruhi estetika 

gigi dan menyebabkan kekhawatiran pada 

orang tua maupun anak. Meskipun penyebab 

utama black stain sering dikaitkan dengan 

aktivitas bakteri kromogenik, faktor genetik dan 

kebiasaan pola makan juga dapat berperan 

dalam pembentukannya. Meskipun noda hitam 

ini tidak bersifat patologis dan tidak 

menyebabkan rasa sakit, tetap diperlukan 

perhatian khusus dalam menjaga kebersihan 

mulut. 

Penanganan black stain dapat dilakukan 

melalui pembersihan gigi profesional oleh 

dokter gigi serta penerapan kebiasaan menjaga 

kesehatan mulut yang baik. Pencegahan lebih 

lanjut juga dapat dilakukan dengan 

mengidentifikasi dan meminimalkan faktor-

faktor penyebab, seperti kebiasaan makan atau 

kondisi lingkungan mulut yang mendukung 

pertumbuhan bakteri. Perawatan yang tepat dan 

edukasi mengenai kebersihan mulut, black stain 

dapat diatasi tanpa menimbulkan komplikasi 

lebih lanjut. 
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