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Abstrak

rovinsi Daerah Isti;ewa Yogyakarta

gigi dan mulut pada
Salah satu faktor yang
ak teratur.

Latar Belakang : Angka kejadian karies gigi
sebanyak 1.402.492 jiwa (50,5%). Sedangka
siswa Sekolah Dasar Bantul cukup tinggi a@itu \ari 1.063
menyebabkan terjadinya karies gigi yaitugpo jaj

Tujuan Penelitian : Untuk mengetah(k
karies gigi pada anak Usia Sekolah

gan pdda makan jajan anak dengan kejadian
jodadi n Ngestiharjo Kasihan Bantul.

Metode Penelitian : DeskripM if dengan penCgkatan cross sectional. Populasi dalam
penelitian ini adalah Anakesusia“eckolah _kelas I-V tahun di SD Rejodadi Brengosan

Ngestiharjo Kasihan B g berj 86 Anak. Pengambilan sampel dengan
menggunakan metode si atifi on sampling. Jumlah sampel yang diambil
yaitu 35 anak.

Hasil Penelitan s d¢kagi @n en berjenis kelamin perempuan 60,0% sebagain
, pola makan jajan dalam kategori sering 77,1%, jenis makan

aitu Batagor, somay, burger, roti bakar, roti goreng,

martabak, dan kejadian karies gigi pada anak tergolong karies
65,7% nga an jajan anak dengan kejadian karies gigi anak, nilai
p=0,0 0,05).

Kesimpulan : T
pada anak usia se

bungan antara pola makan jajan anak dengan kejadian karies gigi
i SD Rejodadi Brengosan Ngestiharjo Kasihan Bantul Yogyakarta.

niversitas Alma Ata
iversitas Alma Ata
niversitas Alma Ata

relation of Child Snack Eating Behavior with Dental Caries Incident at School-
Age Children of Rejodadi Brengosan Ngestiharjo Kasihan Bantul Elementary School
in 2017
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Abstract
Background: The incident number of dental caries in Daerah Istimewa% rta (D1Y)
d

Province is 1.402.492 people (50,5%). While the problem of oral an | health in
student of Bantul elementary school is high enough 0£1.063 students. %e factors that

cause dental caries is irregular snack eating behavi

ildren with dental caries
rengosan tiflarjo Kasihan Bantul

Objective: To know the correlation of snack
incident at school-age children of Rejodadi
Elementary School.

Research Method: Correlative de ey was yith créss sectional approach. The
population in this research was the ge chi M class in Rejodadi Brengosan
Ngestiharjo Kasihan Bantul El chool, ing to 186 children. Collecting

samples used with simple strajised ragdom samplingy The number of samples taken was 35
children.

Result of Research: Mo
31,4%, snack eating @ghavigr in ofte
consumed namely
children (62,9%
correlation of g
(p> 0,05).

Conclus®s: £ WaSseq
incide chool-age
Kasihan Bentul Yogyakasta

ry was 77,1%, type of snack eating often
r, toast, fried bread, martabak, bakso were 22

ating Behavior, Dental Caries Incident

Keywords: Child§ Ak

!Studentygf Alma Ata University
?Lectur Ima Ata University
ma Ata University




15

BAB 1

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kesehatan gigi dan mulut merupakan suatu hal yang sa@nzg dalam
kehidupan manusia. Masalah kesehatan gE dan mulut Wakan sebuah

persoalan serius yang mestinya harus tikan, Jkarena penyakit gigi dan

mulut masih menjadi suatu masalah di kalangan masyarakat.

Kesehatan gigi dan mulut pad

makan jajan anak yang ti kw, pola
motivasi anak dala &gosok igi. Pola konsumsi makan jajan dapat
mempengaruhi keseh gi d @n yang mudah lengket pada permukaan
t pe@ya karies gigi (1).

pada %japat mempengaruhi kesehatan anggota tubuh lainnya,

ipengaruhi béwerapa hal diantaranya, pola

lah dalam menggosok gigi dan

sehi ggan Itas manusia sehari-hari. Munculnya suatu penyakit
serivgkali tida rhatikan atau dianggap tidak terlalu penting. Masalah seperti
ini juga ter) penyakit gigi seperti penyakit karies gigi (2).

PenyaKit karies gigi merupakan suatu penyakit yang menyerang jaringan

i, yaitu terjadinya kerusakan pada email gigi, dentin dan sementum,
@e akan suatu jasad karbohidrat. Mikroorganisme karogenik penyebab utama

terjadinya karies gigi yaitu Streptococcus Muntans. Mikrooganisme dapat
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berkolonisasi di permukaan gigi sehingga cepat menghasilkan asam yang
mempengaruhi proses demineralisasi (3).

Penyebab terjadinya karies gigi yang sering terjadi adalah m?wnanis,

makanan lengket dan makanan berserat seperti daging. Makafan\dan” minuman

isakan bagianvaglan kecil dari

25 j anak-anak dan remaja

yang dimakan melewati gigi, maka bisa m

makanan tersebut (4). Faktanya, lebi
menderita gangguan seperti ini. Pro dinya,_ma seperti kerusakan gigi

tersebut cukup lama (5).

Anak-anak yang @sia sekWnnya berisiko terhadap karies
yang tinggi, karena% ia inigemereka memiliki kebiasaan mengkonsumsi
makanan dan m@ roger?s%i permen, coklat, biskuit ataupun yang

n jaj adalah suatu bentuk tingkah laku manusia dalam

lainnya (1).

me n)makanan meliputi jenis makanan jajanan dan frekuensi

konS€msi ma jajanan dalam satu hari (6). Anak-anak usia sekolah dasar

menyukai % jajanan, dibandingkan dengan makanan berat. Mereka
cendrung menghabiskan uang jajanan mereka di kantin sekolah maupun pedagang
@di sekitar sekolah (7).

0 Karies gigi menurut data organisasi World Health Organization (WHO)

tahun 2013, di seluruh dunia 60-90% dari anak-anak usia sekolah mengalami

karies gigi dan menimbulkan rasa sakit dan tidak nyaman (8). Masalah karies gigi
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bisa menyebabkan gangguan penyerapan makanan, mempengaruhi pertumbuhan
anak maupun hilangnya waktu sekolah. Penyakit gigi dan mulut dapat

mempengaruhi kualitas hidup anak-anak yaitu pengalaman akan nyer?b tidak
iraw

nyaman Kketika makan, gangguan tidur, juga berisiko tinggi 4Un at di

rumah sakit sehingga dapat menyebabkan péewgeluran biayah?nggobatan lebih
ta

tinggi dan kehilangan hari-hari di sek: megyrunkan kamampuan atau

minat mereka untuk belajar (9).

Data di Indonesia, men

aktif pada penduduk Ind e?m?lalui s%ng dilakukan Riset Kesehatan
Dasar (Riskesdas) pa &2013 emaparkan data prevalensi terjadinya karies
aktif dan status kes gigi %k Indonesia yaitu sebanyak 93.998.727
jiwa (53,2%) de per&krbesar pada usia 12 tahun (13,7%) (10).

KesehatarfQgigr=ean mudyt masyarakat Indonesia masih merupakan suatu hal yang

mengdadg sepius dari tenaga kesehatan, baik dokter gigi maupun
pera¥at gigi a penyakit gigi dan mulut masih banyak diderita oleh
pendudu% 6. Karies aktif meningkat sebanyak 9.211.875 jiwa (9,8%) (11).

Data Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) pada tahun 2013

ahwa qterjadi Peningkatan prevalensi karies

n bahwa kejadian karies gigi, pada Masyarakat DIY sebanyak 1.402.492
jiwal) (50,5%) (12).
Berdasarkan data penjaringan kesehatan gigi dan mulut pada siswa

Sekolah Dasar di puskesmas Sarandakan Bantul kelas I, I1ll, VV pada tahun 2015



18

persentase siswa yang menderita karies gigi cukup tinggi yaitu dari 1.063 siswa.

Siswa yang mengalami karies gigi sebanyak 753 anak (70,93%) dan siswa yang

sudah dilakaukan perawatan gigi dan mulut sebanyak 347 anak Y‘* (13).
e

Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul telah melaksanakan kégi layanan

atan Gigi SekWKGS) sudah

dilaksanakan di kabupaten Bantul. Dala meniggkatkan program kesehatan

kesehatan gigi dan mulut melalui, Usaha Ke

gigi sekolah, sebanyak 100% sek elaksanak ikat gigi massal (14).

Dibandingkan kabupaten slema nyakié, gigi

9 tahun, karies gigi seb@ kasus (v
Anak-anak pagde® usia% sekol sangat retan terhadap pertumbuhan dan
perkembangan Kkaries “gig# kare iaghan jajanan makanan dan minuman baik

r‘Ee
di sekolah r.;@ rumm&ar gigi disebabkan oleh beberapa faktor yaitu

n mulut pada anak usia 5-

faktor h agen%mikroorganisme, faktor substrat atau diet, dan faktor
wa rigdinya ; igi karena setiap faktor saling mendukung yaitu tuan

ru yang mikroorganisme yang kariogenik, substrat yang sesuai dan
waktu yang :

Berdasarkan penelitian menunjukan bahwa pola makan dapat memicu

i \karies pada gigi. Penelitian yang dilakukan oleh Ratnaningsih 2016
tentgng ‘“Hubungan Pola Makan Dengan Kejadian Karies Gigi Pada Anak 7-9
Tahun”. Menunjukan adanya hubungan pola makan dengan kejadian karies gigi.

Pola makan merupakan faktor yang mempengaruhi kejadian karies gigi, semakin
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buruk pola makan pada anak maka semakin besar berisiko karies gigi dan

semakin baik pola makan anak maka semakin tidak berisiko atau berisiko ringan

terjadinya Kkaries gigi. Adanya masalah seperti ini petugas keseha?&rsedia

memberikan konseling secara lengkap tentang karies gigi dan<p makan yang

baik agar anak terhindar dari karies gigi. UntEorang tuajugaWemperhatikan

dan menjaga pola makan dan kesehatan

Penelitian yang lain dilakuka

Asupan Karbohidrat Simpleks saan dMenggosok Gigi Terhadap Kejadian

Karies Gigi Pada Anak si%k?\ah Di Genuk Kecamatan Ungaran
Kabupaten Semarang” § peneligian menunjukan adanya hubungan yang
signifikan antara k%i %karbohidrat simpleks dan kebiasaan
menggosok 0‘90' ap @es gigi pada anak di SD 01 Getuk. Hasil

penelitiag mberi{rekomendasi bagi orang tua dan sekolah supaya

memhNgbl J rat yang bersifat merusak gigi, kemudian melakukan
ulut yang baik dan benar (2).
kolah umumnya memiliki risiko karies yang tinggi, disebabakan
karena pada usia sekolah anak-anak biasanya mengkonsumsi jajan atau minuman
gan keinginanya. Kebiasaan seperti ini dapat menyebabkan anak rentan
terjadinya karies gigi (16).
Upaya pemerintah dalam meningkatkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

(PHBS) seperti menggosok gigi dengan baik dan benar serta mencuci tangan
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dengan mengunakan sabun. Pemerintah juga sudah  mengupayakan agar
meningkatkan kesadaran hidup sehat dan derajat anak sekolah dengan Usaha
Kesehatan Sekolah (UKS). UKS merupakan salah satu upaya kese?pokok
yang dilakukan tenaga medis, tenaga perawat atau petugas 4keSwhatan, tenaga

pengajar guru yang sudah dilatih, dan kader“gesehatan yaituS\giokter kecil yang

berasal dari murid yang telah dilatih juan agar pembelajaran

mengenai kebersihan dan kesehatan : i n sedini mungkin agar

siswa memahami pentingnya esehaw an mulut beserta kesehatan

tubuh lainnya (17). ?“
Kebijakan W %eng yakan pelayanan kesehatan gigi dan mulut

yang dilaksanakan ils’0leh %h atau swasta. Upaya tersebut tetap
mengacu tint@p mosi om§'f), pencegahan (preventif), pengobatan (kuratif)

(reha%if), yang merancang pelayanan menyeluruh dan

ya yang ada (12).
luan yang dilakukan di SD Rejodadi Brengosan Ngestiharjo

Kasihan Ba gan melakukan wawancara terhadap kepala Sekolah didapatkan

data jumlah Keseluruhan siswa-siswi dari kelas | sampai dengan VI vyaitu 186
a laki-laki berjumlah 104 anak dan siswi perempuan berjumlah 82
Program tentang kesehatan gigi dan mulut yang ada hanya digabungkan

dengan kegiatan Pendidikan Kesehatan Jasmani (PJK). Cara mencuci tangan,

gosok gigi, memotong kuku dan memotong rambut. Masalah kesehatan gigi dan
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mulut yang dialami oleh siswa-siswi kelas | sampai dengan V1 yaitu siswi

perempuan yang menggalami masalah gigi dan mulut sebanyak 18 anak dan
siswa laki-laki yang mengalami masalah gigi dan mulut sebanyak 11

Hasil studi pendahuluan pada 12 anak tentang pola &K:anak,
sebanyak 10 anak lebih dari tiga kali dalamNgsatu hari men sumsi makanan
jajanan dan 2 anak menyatakan tid %Je' makanan jajanan yang

dikonsumsi oleh anak yaitu kue, rot

es krim, dan permen. Kejadian

karies gigi pada siswa-siswi

sarrv an VI di SD Rejodadi
Brengosan yaitu 7 anak OWg men% aries gigi dan 5 anak (50%)

yang tidak mengalam@s igi.
Berdasarkan iaw’ latar @ permasalahan di atas peneliti tertarik
hubungapfoola§nakan jajan anak dengan kejadian karies gigi

“Apakah %%an pola makan jajan anak dengan kejadian karies gigi pada

anak ,usia Sekolah di SD Rejodadi Brengosan Ngestiharjo Kasihan Bantul”.

§
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C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Tujuan umum penelitian ini yaitu untuk mengetahui hubungan?.makan
jajan anak dengan kejadian karies gigi pada anak Us SD

Rejodadi Brengosan Ngestiharjo Kasihan tul. Q

2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui karakteristik res

Rejodadi Brengosan N jo Kasi Bantul.
b. Mengetahui pol & Jajan ana ejodadi Brengosan Ngestiharjo

Kasihan Banty®

n jenis kelamin) di SD

c. Mengetahui s anak di SD Rejodadi Brengosan

sil penghi inl dapat memperkuat penemuaan ilmiah dan teori dalam

prak& atan anak yang telah ada terutama tentang hubungan pola
akan jajan anak dengan kejadian karies gigi pada anak usia sekolah dasar .
at Praktik
Bagi Profesi Keperawatan Anak.
Diharapkan dengan adanya penelitian dapat memberikan manfaat bagi

tenaga kesehatan keperawatan anak, pengetahuan mengenai pentingnya
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menjaga pola makan jajan dan konseling tentang karies gigi pada anak

usia sekolah.

b. Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul Y
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan M i dalam
melakukan upaya promotif, prev@raﬂf dan WIitatif untuk

meningkatkan perilaku hidup b n seh nak melalui pola makan

yang baik sehingga mengura dian Kari igi anak usia sekolah.

c. Bagi Universitas Alma yakarV
Diharapkan me@n sum%rensi dan pustaka tentang faktor
k

an terjadiaya masalah  kesehatan gigi dan mulut
\ eb raglice (EBP).
asa& jodadi Brengosan Ngestiharjo Kasihan Bantul

rtimbangan dalam  menyusun  kebijakan  mengenai

alan tentang kesehatan gigi melalui program UKS.

Q Bagi den
m dapat menjadi sumber informasi mengenai hubungan pola

makan™ jajan anak dengan kejadian karies gigi pada anak usia sekolah,

rta bagimana menjaga kesehatan gigi.
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f. Bagi Peneliti

Sebagai upaya proses belajar dalam kegiatan penelitian dan menerapkan

secara nyata ilmu dan materi yang sudah didapat sevsnroses
pembelajaran kuliah. &

i peneliti lainnya ketika

g. Bagi Peneliti Selanjutnya

Penelitian ini diharapkan menjag aran

melakukan penelitian lanju berkaitan dengan pola

makan jajan dengan lalui pendekatan riset dan

variabel lain yaxewa.~
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E. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

No Nama Judul Penelitian Persamaan Perbedaan iL.Penelitian
Peneliti dan dan Metode
Tahun
1 Aggraeni, - Judul : Hubungan - Variabel - VaNabel Independe%Uji kendall tau
2016 Asupan dependen : %nelitian diperoleh hasil
Karbohidrat L(ej.adiap _ 'g”lmy engunakan - (;=0,032 dan
: aries gigi ariabe .
Slmpleks dan 0a P'a ar? Karbohidar pleks p=0,008) berarti
Kebiasaan N usia stko dan ke ada hupquan
Menggosok Gigi manggosoR gigi, yang signifikan
Terhadap W pada antara
Kejadian Karies v %ﬂan yang saya konsumsi
Gigi Pada Anak & lajsanakan mengunakan  makanan
Usia Sekolah variabel pola makan karbohidrat
Desain pe@ @ jajan anak. simpleks dan
- Tempat penelitian : SD '
: Mengunaign 01 Genuk Kecemnatan kebiasaan
pende @ C &E Ungaran Kabupaten menggosok gigi
sectigmy Semarang terhadap
- Jenis penelitian : kejadian karies
\ Deskriptif korelatif gigi pada anak
Q@ %% i ?:lg?;:] L’:iggk&ug'a usia sekolah di
» ' SD 01 Genuk
2 Sumini, -*Judul / urgan - Variabel - Variabel Independen : Berdasarkan hasil
2014 Kon %kan Dependen: Pada penelitian uji statistik
@Ff?{m Ir:ej_adiap _ sebelumnya mengunakan ((j:_hisql:a;eh ;
eja aries aries gigi . . iperoleh hasi
igJ;i Pada Anak pada aga?( variabel kor_lsumSI p:p0,000<0,05
ia Prasekolah usia makan manis, sedangkan v a0 herarti ada
0 TKB prasekolah penelitian yang saya hubungan
Muslimat PSM lakasanakan konsumsi makan
Tegalrejo Desa mengunakan variabel manis dengan
Semen kejadian karies
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No Nama Judul Persamaan Perbedaan Hasil Penelitian
Peneliti dan Penelitian dan
Tahun Metode
Kecematan pola makan jajan anak rgi,nada anak
Nguntoronadi - Tempat penelitian : Wlah di RA
Kabupaten Di RA Muslimat PSN lim PSM
Magetan Tegalrejo Desa Se egalrejo Desa
- Desain penelitian atan Q Semen
: menggunakan onadi Kabupaten  ecamatan
cross sectional Nguntoronadi
Kabupaten
Magetan
3 Ridwan, - iabel - Variabel Independen : Berdasrkan uji
2016 Pada penelitian fisher atau

Judul : Hubungasw -
Dukungan O %Depen_d@
Tua Tentang Kejadian

. mengunakan
kriptif analitik
0 menggunakan

studi retrospektif

sebelumnya mengunakan
variabel dukungan orang
tua tentang kebisaan
gosok gigi sebelum tidur,
sedangakan pada
penelitian yang saya
lakaukan mengunakan
variabel pola makan
jajan anak

- Tempat penelitian : SD
Negeri Demak ljo
Gamping

- Jenis penelitian :
deskriptif analitik

- Sampel : pada anak usia
sekolah kelas IV

karie
da aNak usia
se h

tabulasi silang
didapatkan nilai
p=0,524 (p>0,05
Atau tidak ada
hubungan yang
bermakna antara
dukungan orag
tua tentang
kebiasaan gosok
gigi sebelum tidur
dengann kejadian
karies gigi pada
anak.
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No Nama Judul Penelitian Persamaan Perbedaan Hasil Penelitian
Peneliti dan  dan Metode
Tahun
4 Perawaty, - Judul : Hubungan - Variabel - Variabel Dependen : Berdasarkan uji
2014 Pola Makan Independen : Pada penelitian tkdidapatka
dengan Kejadian Pola makan sebelumnya kejadia nasil (p<0,05),
Storoke di RSUD Storoke, sedanga >0,05). menunju
i .. an terdapat
dr. Doris a penelitian yi& hubungan signifi
Sylvanus kukan kan pada
Palangka Raya i frekuensi
- Desain penelitian konsumsi makan
: Observasional olahan, sayuran
analitik berwarna, buah
menggunakan dan ikan.
Sedangkan
rancangan case frekuensi
control &E - Senis penelitian : Konsumsi fast
Observasional analitik  food dan
% @ Sampel : Selururh konsumsi alkohol
0 pasien stroke yang di tidak
rawat di RSUD dr. berhubu_ngar] .
E . secara singnifi
Q & Doris Sylvanus Kan.
‘Q. Palangka Raya
5 Oktriyani, Noyubung \ Variabel - Variabel Dependen : Berdasarkan hasil
2014 % Independen Pada penelitian uji chi- square
: Pola sebelumnya didapatkan hasil
makan mengunakan variabel Erﬁ):r?lfr)\sakkan
Kejadian KEK Pada tidak afja

O

n
Kecematan

dayu Bantul,
yakarta
Desain penelitian
: Observasional
analitik dengan
rancagan Cross
sectional

Ibu Hamil, sedangakan
pada penelitian saya
lakukan mengunaan
variebel kejadian karies
gigi

- Tempat penelitian :
Kecematan Sedayu,
Kabupaten Bantul

hubungan antara
pola makan dan
pantangan makan
dengan kejadian
KEK pada ibu
hamil.
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No Nama Judul Penelitian Persamaan Perbedaan Hasil Penelitian
Peneliti dan dan Metode
Tahun
- Jenis penelitian :

observasional analitik

dengan rancagan cros

sectional

- Sampel : seluruh ?
il yang berada
atan Sedayu
ntul
6 Kurnia, 2016 - Judul : Hubungan - Variabel n: Berdasarkan

Kebiasan Jajan Indepen analisis Chi-
dan Pola Makan Pola rhak Square
g;e.g?g? Ssgtus upakan variabel didapatkan hasil
Sonosewu Bantul ?‘ gizi, sedangkan  p0,008 (p<0,05)
Yogyakarta & da penelitian yang yang berarti

saya lakukan bahwa ada

mengunakan variabel hubungan antara

kejadian karies gigi pola makan

Tempat penelitian : SD
Sonosewu Bantul
Jenis penelitian :
Analitikobservasional
dengan rancangan
cross sectional

Sampel : Siswa dan
siswi dari

kelas 111, 1V, dan V

dengan status
gizi.
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