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Abstrak

Karies gigi adalah penyakit jaringan keras gigi yang terdiri dari email, dentin, dan sementum
yang ditandai dengan terbentuknya demineralisasi pada jaringan keras gigi. Terjadinya karies
gigi akibat peran dari bakteri penyebab karies yaitu Streptococcus mutan, Streptococcus
sanguis, Lactobacillus, dan Actinomyces. Status kesehatan gigi dan mulut anak usia pra sekolah
dapat dipengaruhi oleh pola makan, konsumsi berlebihan pada makanan atau minuman yang
mengandung banyak gula telah diidentifikasi sebagai penyebab utama terjadinya karies pada
anak usia pra sekolah. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara Pola Makan
Anak (Children Eating Bheaviour) dengan derajat def-t anak pra sekolah. Metode penelitian
yang digunakan yaitu survei analitik dengan menggunakan study cross sectional. Pengambilan
sampel menggunakan teknik purposive sampling, dengan memeriksa indeks def-t serta orang
tua/wali mengisi kuisioner mengenai Pola Makan Anak (Children Eating Bheaviour) , dengan
responden sebanyak 400 sampel. Data yang diperoleh di analisis menggunakan uji Spearman
Rank Correlation dengan nilai signifikansi p<0,05. Hasil analisis data didapatkan nilai
signifikansi 0,000 (p<0,05). Hasil menunjukkan terdapat hubungan antara Pola Makan Anak
(Children Eating Bheaviour) dengan derajat def-t anak pra sekolah, Sedangkan hasil
Correlation Coefficient adalah -0,734 yang menunjukkan bahwa hubungan antara Pola Makan
Anak (Children Eating Bheaviour) dengan derajat def-t tidak searah, artinya apabila Pola
Makan Anak (Children Eating Bheaviour) baik maka derajat def-t pada anak akan menurun.
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Abstract

Dental caries is a disease of hard tooth tissue consisting of enamel, dentin and cementum which
is characterized by the formation of demineralization in the hard tissue of the tooth. Dental
caries occurs due to the role of caries-causing bacteria, namely Streptococcus mutans,
Streptococcus sanguis, Lactobacillus, and Actinomyces. Dental and oral health status of pre-
school-age children can be affected by diet, excessive consumption of foods or drinks that
contain lots of sugar has been identified as the main cause of caries in pre-school-aged children.
The purpose of this study was to determine the relationship between children's eating habits
and the degree of def-t of pre-school children. The research method used is an analytical survey
using a cross-sectional study. Sampling used a purposive sampling technique, by examining the
def-t index and parents/guardians filling out a questionnaire regarding Child Eating Patterns
(Children Eating Bheaviour), with a sample of 400 respondents. The data obtained were
analyzed using the Spearman Rank Correlation test with a significance value of p<0.05. The
results of data analysis obtained a significance value of 0.000 (p <0.05). The results show that
there is a relationship between Children Eating Bheaviour and the degree of def-t of preschool
children, while the Correlation Coefficient result is -0.734 which indicates that the relationship
between Children Eating Bheaviour and the degree of def-t is not unidirectional, meaning that
if the Child Eating Pattern (Children Eating Bheaviour) is good then the degree of def-t in
children will decrease.
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1. PENDAHULUAN
Anak usia pra sekolah yaitu anak dengan rentang usia antara 3-5 tahun, pada usia ini

pertumbuhan dan perkembangan sedang berlangsung, terdapat beberapa aspek yang
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mempengaruhi pertumbuhan anak salah satunya yaitu pola makan. Konsumsi makanan yang
bergizi akan mempengaruhi pertumbuhan pada kehidupan selanjutnya, masalah gizi pada anak
usia pra sekolah dapat mempengaruhi kognitif, perilaku, kegiatan belajar maupun kegiatan
lainnya pada kehidupan yang akan datang.

Pola makan merupakan cara untuk menentukan kualitas serta kuantitas jenis makanan
dengan tujuan meningkatkan kesehatan serta upaya dalam pencegahan terjadinya penyakit,
pada anak usia pra sekolah memiliki risiko mengalami masalah kekurangan gizi, dikarenakan
pada usia 3-5 tahun anak memiliki pola makan yang cenderung memilih-milih makanan.

Faktor makanan adalah faktor penyebab yang langsung berhubungan dengan status gizi,
untuk mendapatkan status gizi yang baik pada anak maka diperlukan pola makan yang
proporsional, pola makan yang baik dapat diperoleh dengan konsumsi makanan yang memenuhi
angka kebutuhan gizi (AKG), sehingga menciptakan status gizi anak yang normal.

Status kesehatan gigi dan mulut anak usia pra sekolah juga dapat dipengaruhi oleh pola
makan, salah satu penyakit kronis yang sangat umum terjadi pada anak usia pra sekolah adalah
karies, terdapat banyak bukti yang mengungkapkan bahwa karies pada usia gigi permanen
berhubungan dengan karies yang terjadi pada usia gigi sulung. Hasil penelitian yang dilakukan
oleh Kazeminia et al., (2020) menunjukkan bahwa karies gigi sulung pada anak-anak di seluruh
dunia mencapai 46,2% dan karies pada gigi permanen mencapai 53,8%.

Karies gigi adalah penyakit jaringan keras gigi yang terdiri dari email, dentin, dan
sementum yang ditandai dengan terbentuknya demineralisasi pada jaringan keras gigi, serta
memiliki pola yang progresif dan kumulatif yang dapat bertambah parah jika dibiarkan tanpa
perawatan. Konsumsi berlebihan pada makanan atau minuman yang mengandung banyak gula
telah diidentifikasi sebagai penyebab utama terjadinya karies pada anak usia pra sekolah. Anak
yang mengalami karies dapat ditandai dengan gigi yang sensitif terhadap panas, dingin dan
manis sehingga dapat menyebabkan rasa sakit yang akan berlangsung lama jika tidak segera
dilakukan perawatan.

2. METODE

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian survei analitik dengan menggunakan study cross
sectional. Pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling yaitu sampel yang
diambil hanya yang memenuhi kriteria inklusi. Penentuan besar subjek penelitian
menggunakan perhitungan sesuai rumus slovin dan di dapatkan hasil 400 sampel. Anak usia

pra sekolah (3-5 tahun) diperiksa kesehatan gigi dan mulutnya berdasarkan indeks def-t,



sedangkan orang tua/wali mengisi kuisioner mengenai Pola Makan Anak (Children Eating
Behaviour).

Kuisioner dibagikan kepada orang tua/wali untuk menyelesaikan pertanyaan dari peneliti
serta menyetujui anak menjadi subjek penelitian dengan mengisi dan menandatangani
informed consent. Kuesioner dalam penelitian ini mengambil referensi dari Caries
Management by Risk Assesment (CAMBRA) yang telah dinyatakan valid untuk digunakan pada
penelitian pada masalah kesehatan gigi dan mulut. Jenis kuisioner yang digunakan berupa
kuisioner dengan jawaban tertutup, yaitu pertanyaan-pertanyaan yang diberikan kepada
responden sudah dalam bentuk pilihan ganda sehingga pada kuisioner jenis ini responden tidak
diberi kesempatan untuk mengeluarkan pendapat. Skala yang digunakan dalam penelitian ini
adalah skala guttman yang terdapat dua jawaban tegas terhadap rumusan masalah.

Pemeriksaan indeks def-t dilakukan untuk mengetahui status karies anak usia pra
sekolah yang akan dijadikan sebagai subjek penelitian. Data yang didapatkan di tulis dalam
lembar pemeriksaan sesuai dengan kriteria penulisan yang telah di sediakan kemudian
dilakukan perhitungan indeks def-t.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Hasil

Penelitian ini melibatkan 400 responden yang merupakan anak dengan usia 3-5 tahun di
wilayah Surakarta dan Sukoharjo, dimana setiap anak dilakukan pemeriksaan gigi dan mulut,
hasil pemeriksaan dicatat pada lembar def-t, dan 400 responden yang merupakan orang tua dari
anak usia 3-5 tahun , dimana setiap responden mengisi kuesioner yang disajikan dalam
lembaran kertas dan terdapat 10 butir pertanyaan. Kriteria hasil yang akan digunakan
menggunakan rumus hipotetik. Hasil penelitian disajikan dalam bentuk grafik dan tabel.

Tabel 1. Distribusi frekuensi karies gigi berdasarkan skor indeks
def-t anak usia pra sekolah

Keterangan
Kategori f %
Rendah 142 36
Sedang 128 32
Tinggi 130 32
Total 400 100

Berdasarkan tabel 1 didapatkan frekuensi karies gigi pada anak usia pra sekolah dengan
kategori rendah adalah 142 anak (36%), kategori sedang 128 anak (32%), dan kategori tinggi
130 anak (32%).



Tabel 2. Distribusi kategori kuesioner

Keterangan
Kategori f %
Baik 145 36
Sedang 68 17
Buruk 187 47
Total 400 100

Berdasarkan tabel 2 didapatkan jumlah jawaban kuesioner dengan kategori baik adalah
145 responden (36%), kategori sedang 68 responden (17%), dan kategori buruk 187 responden
(47%).

Tabel 3. Hasil uji normalitas menggunakan uji Kolmogorov-smirnov
Variabel Sig. Keterangan
Indeks def-t 0,000  Tidak Normal
Pola Makan 0,000 Tidak Normal
Anak

Uji normalitas pada penelitian ini menggunakan uji Kolmogorov-smirnov karena sampel
data berjumlah 400. Berdasarkan tabel 3 didapatkan hasil uji normalitas signifikansi / p-value
<0,05 maka dapat diartikan data indeks def-t dan pola makan anak berdistribusi tidak normal
sehingga dilakukan analisis non parametrik yaitu Spearman Rank Corellation.

TabeL 4. Hasil perhitungan analisis Spearman Rank Correlation terhadap Pola Makan Anak
(Children Eating Behaviour) dengan derajat def-t.

Sig. Correlation

Coefficient
Indeks def-t 0,000 -0,734
Pola Makan 0,000 -0,734

Anak
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Gambar 1. Grafik Hubungan Antara Pola Makan (Children Eating Behaviour)
Dengan Derajat def-t.



Uji Spearman Rank Corellation digunakan untuk mengetahui hubungan antara setiap
variabel, yaitu Pola Makan Anak (Children Eating Behaviour) dan derajat def-t. Berdasarkan
tabel 4 diketahui nilai koefisien korelasi adalah -0,734 dengan nilai signifikansi/p-value sebesar
0,000. Karena nilai signifikan p<0,05 maka dapat diartikan terdapat hubungan yang signifikan
antara Pola Makan Anak (Children Eating Behaviour) dengan derajat def-t. Nilai koefisien
korelasi adalah -0,734 yang artinya negatif (-) dengan menunjukkan adanya hubungan yang
tidak searah dan kekuatan korelasi kuat.

3.2 Pembahasan

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antara Pola Makan Anak (Children
Eating Behaviour) dengan derajat def-t anak pra sekolah. Pengambilan sampel penelitian
dilakukan di wilayah Surakarta dan Sukoharjo yaitu pada murid yang berusia 3-5 tahun di TK
Islam Kanita Tiara, TK AL Azhar Syifa Budi, dan TK IT Nur Hidayah. Seluruh murid
dilakukan pemeriksaan gigi dan mulut, kemudian hasil pemeriksaan dicatat dalam lembar def-
t dan dilakukan perhitungan jumlah skor, selanjutnya orang tua diberikan kuesioner mengenai
Pola Makan Anak (Children Eating Behaviour) untuk mengetahui kategori makanan yang
dikonsumsi anak, frekuensi konsumsi makanan anak, dan perilaku anak dalam konsumsi
makanan.

Berdasarkan tabel 2 didapatkan hasil bahwa Pola Makan Anak (Children Eating
Behaviour) yang diukur melalui kuesioner memiliki 3 kategori yaitu kategori baik 145 anak,
kategori sedang 68 anak, dan kategori buruk 187 anak. Hal ini menunjukkan sebagian besar
pola makan dari anak tersebut dalam keadaan buruk.

Pola makan merupakan asupan serta frekuensi berbagai jenis makanan sumber lemak,
natrium, karbohidrat, kalsium, dan kalium yang dikonsumsi setiap hari. Gizi yang diperolah
anak dengan mengonsumsi makanan setiap hari memiliki peran yang besar pada kehidupan
anak tersebut, untuk dapat memenuhi kebutuhan gizi yang cukup dan baik bagi anak maka
diperlukan pola makan yang baik, pola makan yang disarankan untuk memenuhi kebutuhan
anak sebaiknya terdiri dari makanan pokok, lauk pauk, sayur, dan buah.

Makanan manis seperti coklat, permen, donat, es krim, dan minuman ringan ini banyak
dijual disekitar sekolah ataupun lingkungan rumah dengan kemasan yang menarik dan harga
yang terjangkau sehingga anak tertarik untuk membeli, hal tersebut dapat meningkatkan
kebiasaan konsumsi makanan manis yang kebanyakan mengandung gula pada anak dan

menyebabkan kesulitan bagi anak untuk menghindarkan konsumsi gula yang banyak karena



telah menjadi kebiasaan. Makanan kariogenik merupakan salah satu penyebab terjadinya
pembentukan plak dan dapat meningkatkan terjadinya karies pada anak usia dini.

Karies gigi merupakan salah satu penyakit yang dapat menyerang jaringan keras gigi
yaitu email, dentin, dan sementum dijumpai dengan timbulnya demineralisasi bagian
anorganik gigi dan diikuti dengan kerusakan bahan organik, proses tersebut terjadi dikarenakan
asam yang ditimbulkan dari proses fermentasi karbohidrat oleh mikroorganisme. Kematangan
plak dapat berawal dari perilaku menjaga kesehatan gigi dan mulut serta pola makan sehari-
hari, dengan meningkatknya konsumsi makanan kariogenik dengan konsistensi lengket dan
mudah melekat pada permukaan gigi akan berakibat plak yang telah terbentuk akan semakin
buruk keadaannya.

Berdasarkan tabel 4 yaitu analisis mengenai hubungan antara Pola Makan Anak
(Children Eating Behaviour) dengan derajat def-t anak pra sekolah didapatkan nilai koefisien
korelasi adalah -0,734 dengan nilai signifikansi/p-value sebesar 0,000. Karena nilai signifikan
p<0,05 maka dapat diartikan adanya hubungan korelasi yang kuat dengan arah negatif dan
hubungan yang tidak searah artinya anak dengan derajat deft-t yang tinggi memiliki pola
makan yang buruk yaitu anak yang suka dan lebih sering mengonsumsi makanan manis
daripada makanan sehat buah dan sayur, atau sebaliknya anak dengan derajat def-t yang rendah
memiliki pola makan yang baik yaitu anak yang suka dan lebih sering mengonsumsi makanan
sehat buah dan sayur daripada makanan manis.

4. PENUTUP

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan pada anak usia 3-5 tahun di wilayah Surakarta
dan Sukoharjo yaitu di TK Islam Kanita Tiara, TK AL Azhar Syifa Budi, dan TK IT Nur
Hidayah dapat diambil kesimpulan bahwa tingkat Pola Makan Anak (Children Eating
Behaviour) sebagian besar memiliki kategori buruk sebanyak 187 anak (47%), kemudian pada
hasil analisis Spearman Rank Correlation didapatkan nilai koefisien korelasi adalah -0,734
dengan nilai signifikansi/p-value sebesar 0,000 < 0,05 maka dapat diartikan adanya hubungan
korelasi yang kuat antara Pola Makan Anak (Children Eating Behaviour) dengan derajat def-t
anak pra sekolah. Saran kepada penelitian berikutnya agar memperluas sampel penelitian dari
setiap daerah agar data yang diamati lebih luas dan beragam.
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