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ABSTRAK 

 

Karies gigi merupakan suatu infeksi yang dapat menyebabkan kurangnya asupan makanan 

terhadapat anak.seringnya mengkonsumsi makanan kariogenik yang mengandung tinggi 

karbohidrat dan gula dapat menimbulkan berbagai maslaah terutama maslaha kesehatan 

gigi dan mulut sehingga kemungkinan besar menyebabkan karies gigi. Masalah dalam 

penelitian ini yaitu tingginya presentase karies gigi yang dialami oleh anak dilingkungan 

RT 003/003 Manyar Sabrangan Surabaya.  Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui 

Hubungan pengetahuan makanan kariogenik dengan kejadian karies anak. Metode 

penelitian yang digunakan yaitu pengumpulan data dengan cara pemeriksaan dan 

kuesioner. Jenis penelitian ini merupakan penelitian analitik dengan metode cross sectional. 

Responden dalam penelitian ini yaitu 40 anak usia 6-12 tahun. Teknik analisis data 

menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian yaitu 0,39 > 0,05 hal ini menunjukkan 

bahwa tidak terdapat hubungan antara pengetahuan makanan kariogenik dengan karies gigi 

anak usia 6-12 tahun RT 003/003 Manyar Sabrangan Surabaya. Kesimpulan yaitu tingkat 

pengetahuan makanan kariogenik anak tidak berhubungan dengan karies gigi anak.  

 

Kata kunci : Pengetahuan, Makanan Kariogenik, Karies Gigi 

 

PENDAHULUAN 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) tahun 2016 menyatakan angka kejadian karies 

gigi terhadap anak masih sebesar 60-90%. Menurut hasil penelitian di negara Eropa, 

Amerika dan Asia termasuk Indonesia, terdapat 90 – 100% anak di bawah 18 tahun 

mengalami karies gigi. Secara nasional, menurut data Riskesdas Pravelensi karies 

penduduk Indonesia menjadi semakin meningkat pada tahun 2018 di banding tahun 

2013 dari 53,2% meningkat menjadi 57,6% penduduk Indonesia bermasalah gigi dan 

mulut selama 12 bulan terakhir (Kementerian kesehatan RI, 2019). 

Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) penderita karies gigi didapati hanya 

10,2% yang mendapat perawatan oleh tenaga medis gigi. Dari 57,6% penduduk 
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Indonesia yang memiliki masalah kesehatan gigi, mayoritas (42,2%) memilih untuk 

melakukan pengobatan sendiri. Sebanyak 13,9% berobat ke dokter gigi, sedangkan 

sisanya memilih untuk berobat ke dokter umum/paramedik lain (5,2%), perawat gigi 

(2,9%), dokter gigi spesialis (2,4%), dan tukang gigi (1,3%) (Kemenkes RI, 2018). 

Karies gigi dapat dialami setiap orang dan dapat timbul pada satu permukaan 

gigi atau lebih, serta dapat meluas ke bagian yang lebih dalam dari gigi, misalnya 

dari email ke dentin atau ke pulpa. Karies dikarenakan berbagai sebab, antara lain 

karbohidrat. Karbohidrat yang tertinggal didalam mulut dan mikroorganisme, 

merupakan penyebab dari karies gigi. Karies gigi terdapat diseluruh dunia tanpa 

memandang umur, bangsa, ataupun keadaan ekonomi. Usia 6-12 tahun merupakan 

kelompok usia yang sangat kritis terhadap terjadinya karies gigi permanen karena 

pada usia ini mempunyai sifat khusus yaitu masa transisi pergantian gigi susu ke 

gigi permanen (Nainggolan, 2016) 

Makanan minuman yang manis dan lengket dan mengandung gula secara 

berlebihan dapat memicu terjadinya penyakit serta gangguan kesehatan pada gigi 

dan mulut. Bakteri dalam mulut dapat mengubah gula menjadi asam yang dapat 

mengikis enamel pada gigi. Semakin tinggi tingkat konsumsi gula dalam sehari-hari 

maka semakin tinggi pula resiko untuk mengalami karies gigi (Kementerian 

kesehatan RI, 2019).  

Makanan kariogenik merupakan salah satu jenis makanan yang manis dan 

lengket, makanan kariogenik jika dikonsumsi secara berlebihan akan berdampak 

pada pembentukan  karies gigi yang membuat anak-anak sangat rentan terjadi karies 

gigi. Karies gigi adalah penyakit yang terjadi pada rongga mulut dan gigi akibat 

demineralisasinya jaringan keras gigi seperti dentin dan email (Rahayu dan Asmara, 

2018). 

Kementerian Kesehatan menetapkan Rencana Aksi Nasional Pelayanan 

Kesehatan Gigi dan Mulut Menuju Indonesia Bebas Karies 2030 yang merupakan 

rekomendasi WHO. Penetapan tahun 2030 adalah berdasarkan target bayi baru lahir 

pada tahun 2018 yang diharapkan pada usia 12 tahun sudah tidak mengalami karies. 

Target Indonesia Bebas Karies 2030 adalah indeks DMF-T anak kelompok umur 12 

tahun mencapai 1. Pada tahun 2018, rata-rata indeks DMF-T gigi permanen di 

Indonesia adalah 7,1 sedangkan untuk kelompok umur 12 tahun adalah 1,9. Angka 

ini masih belum memenuhi target RAN Pelayanan Kesehatan Gigi dan Mulut pada 

tahun 2020 yaitu indeks DMF-T 4,1 pada semua umur dan indeks DMF-T 1,26 pada 

kelompok umur 12 tahun (Sakti, 2019).  

Index karies gigi menunjukkan jumlah gigi berlubang seseorang atau sekelompok 

orang. Kategori tinggi rendahnya index karies adalah 0,0-1,1 = Sangat rendah, 1,2-2,6 

= Rendah,  2,7-4,4 = Sedang,  4,5-6,5 = Tinggi,  >6,6 = Sangat tinggi (Sholekhah, 2021). 

Hasil data penelitian tentang hubungan konsumsi jenis makanan kariogenik 

dengan kejadian karies gigi pada anak di SDN Krandon Kudus terhadap 44 

responden didapatkan 34 responden mengkonsumsi makanan kariogenik, sebagian 

besar siswa  mengalami karies gigi sebanyak 35 responden (79,5%). Menunjukkan 
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adanya hubungan konsumsi makanan kariogenik dengan karies gigi pada anak 

(Yulisetyaningrum dan Rujianto, 2016). 

Berdasarkan hasil pemeriksaan tanggal 19 September 2021 terhadap 17 responden 

anak usia 6-12 tahun dilingkungan RT 003/003 secara acak didapatkan hasil nilai 

DMF-T dan def-t rata-rata sebesar DMF-T 4,5 dan def-t 2,2. Dari 17 responden 

terdapat 80% anak mengalami karies gigi sedangkan 20% tidak mengalami karies 

gigi, hal ini menunjukkan bahwa karies gigi pada anak masih tinggi. 

Berdasarkan latar belakang diatas perlu dilakukan penelitian mengenai 

hubungan pengetahuan makanan kariogenik dengan kejadian karies gigi anak usia 

6-12 tahun lingkungan RT 003/003 Manyar Sabrangan Surabaya. 

 

METODE 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian analitik 

dengan metode cross-sectional. Penelitian cross-sectional merupakan suatu penelitian 

yang mempelajari korelasi antara paparan faktor resiko (independen) dengan akibat 

atau efek (dependen). Pengumpulan data dilakukan dengan bersamaan secara 

serentak dalam satu waktu antara faktor resiko dengan efeknya (point time approach), 

artinya semua variabel baik variabel independen maupun dependen diobservasi 

pada waktu yang sama (Toulasik, 2019). 

  Populasi 

Populasi yang digunakan dalam penelitian ini yaitu anak usia 6-12 tahun lingkungan 

RT 003/003 Manyar Sabrangan Surabaya yang berjumlah 44 anak. 

Besar sampel 

Peneliti menggunakan sampel dengan jumlah 40 responden anak di wilayah RT 

003/003 Manyar Sabrangan Surabaya. Peneliti menggunakan rumus Slovin 

(Masturoh dan Anggita, 2018) untuk mengetahui banyaknya sampel penelitian ini. 

Teknik pengambilan sampel 

Subjek penelitian sebanyak 40 orang diambil dengan metode simple random 

sampling, Simple random sampling merupakan proses pengambilan sampel anggota 

populasi dilakukan secara acak tanpa memperhatikan strata yang ada dalam 

populasi tersebut. Setiap unit sampling memperoleh peluang yang sama untuk 

menjadi sampel atau untuk mewakili populasinya (Arieska, 2018). 

Lokasi Penelitian 

Lokasi yang digunakan dalam penelitian ini yaitu di lingkungan RT 003/003 Manyar 

Sabrangan Surabaya. 

Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada bulan September 2021 hingga bulan Maret 2022. 

Variabel Penelitian 

Metode Pengumpulan Data 

Metode pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini  yaitu angket 

atau kuesioner. Kuesioner merupakan teknik pengumpulan data yang dilakukan 

dengan cara memberikan sejumlah pertanyaan atau pernyataan tertulis kepada 

responden untuk dijawab. Kuesioner merupakan teknik pengumpulan data yang 
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efisien bila peneliti memahami variabel yang akan diukur dan jawaban apa yang 

diharapkan dari responden (Arieska, 2018). 

Teknik Analisis Data 

Teknik analisis data yang digunakan dalam penelitian ini yaitu menggunakan 

uji statistic chi-square. Dengan tingkat kepercayaan α (0,05). Apabila nilai signifikan p 

< α (0,05) maka H0 ditolak. 

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Jenis Kelamin Responden 
Tabel 1  Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Responden 

 

No Jenis Kelamin 

Responden 

Frekuensi Presentase 

(%) 

1. Laki-laki 30 75 

2. Perempuan 10 25 

Total 40 100 

 

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa sebagian besar responden dari 

penelitian ini adalah laki-laki yaitu sebesar 75% sebanyak 30 orang. 

Usia Responden  
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Usia Responden 

No Usia Frekuensi Presentase (%) 

1. 6 Tahun 7 17.5 

2. 7 Tahun 1 2.5 

3. 8 Tahun 4 10 

4. 9 Tahun 5 12.5 

5. 10 Tahun 9 22.5 

6. 11 Tahun 6 15 

7. 12 Tahun 8 20 

                         Total 40 100 

 

Berdasarkan tabel 22 diketahui bahwa sebagian besar responden dari 

penelitian ini yaitu berusia 10 tahun sebesar 22.5% sebanyak 9 orang.  

 
Tabel 3 Distribusi tingkat pengetahuan responden tentang makanan kariogenik 

No Tingkat 

Pengetahuan 

Makanan 

Kariogenik 

Benar Salah Kriteria 

Penilaian Frekuensi % Frekuensi % 

1. Pengertian makanan 

kariogenik 

5 13 35 87  

 

Kurang 2. Pengertian makanan 21 53 19 47 
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manis <56% 

3. Makanan yang 

banyak mengandung 

gula 

27 68 13 32 

4. Makanan yang baik 

untuk kesehatan gigi 

23 58 17 42 

5. Makanan yang 

menyebabkan gigi 

berlubang 

17 43 23 25 

6. Makanan yang 

bergizi 

25 62 15 38 

Jumlah 118 295 122 305 

Rata-rata 19,6 49 20,3 51 

 

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui bahwa tingkat pengetahuan tentang 

makanan kariogenik anak masih kurang yaitu sebanyak 49% anak menjawab benar 

sedangkan 51% anak masih  menjawab pertanyaan dengan salah sehingga termasuk 

dalam kategori kurang.  

 
Tabel 4 Distribusi Tingkat Pengetahuan Responden Tentang Jenis Makanan Kariogenik 

 

No Tingkat 

Pengetahuan Jenis 

Makanan 

Kariogenik 

Benar Salah Kriteria 

Penilaian Frekuensi % Frekuensi % 

1. Jenis makanan yang 

bergizi 

19 48 21 52  

 

 

 

 

 

 

Kurang 

<56% 

2. Jenis makanan yang 

manis dan lengket 

21 53 19 87 

3. Jenis makanan yang 

banyak mengandung 

karbohidrat 

7 17 33 43 

4. Jenis makanan yang 

tidak merusak gigi 

22 55 18 45 

5. Jenis minuman boba 20 50 20 50 

6. Makanan yang 

menyebabkan sakit 

gigi 

9 23 31 77 

Jumlah 98 245 142 355 

Rata-rata 16,3 41 23,6 59 

 

Berdasarkan tabel 4 dapat diketahui bahwa tingkat pengetahuan tentang jenis 

makanan kariogenik sebagian besar 41% menjawab pertanyaan dengan benar dan 
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59% menjawab pertanyaan dengan salah sehigga termasuk dalam kategori kurang. 

Berdasarkan data responden masih banyak yang tidak mengetahui jenis makanan 

kariogenik  yang menyebabkan gigi berlubang. 

 
Tabel 5 Distribusi Tingkat Pengetahuan Responden Tentang Akibat Dari Sering 

Mengkonsumsi Makanan Kariogenik 

 

No Tingkat 

Pengetahuan Akibat 

Dari Sering 

Mengkonsumsi 

Makanan 

Kariogenik 

Benar Salah  

Frekuensi % Frekuensi % Kriteria 

penilaian 

1. Kebiasaan 

mengonsumsi 

makanan yang 

manis dan lengket 

23 57 17 43  

3. Akibat dari gigi 

berlubang 

17 43 23 57  

Jumlah 61 15

2 

59 14

7 

 

Rata-rata 20,3 51 19,6 49  

 

Berdasarkan tabel 5 dapat diketahui tingkat pengetahuan akibat sering 

mengkonsumsi makanan kariogenik 61% menjawab benar dan 59% menjawab salah 

dan termasuk dalam kategori cukup. 
Tabel 6 Distribusi Angka Karies 

 

No Karies Gigi Frekuensi % Kriteria 

Penilaian 

1. Sangat Rendah 11 28  

 

 

Tinggi 

 

2. Rendah 7 18 

3. Sedang 5 12 

4. Tinggi 12 30 

5. Sangat Tinggi 5 12 

                   Jumlah 40 100 

 

Berdasarkan tabel 6 dapat diketahui bahwa anak yang menderita karies  

dengan kategori sangat rendah sebesar (28%) anak yang menderita karies gigi 

dengan kategori rendah sebesar (18%) anak yang menderita karies gigi dengan 

kategori sedang (12%) yang menderita karies dengan kategori tinggi sebesar (30%) 

dan anak yang menderita karies sangat tinggi sebesar (12%). 
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Tabel 7 Analisis Hubungan Pengetahuan Konsumsi Makanan Kariogenik Dengan 

Kejadian Karies Anak  

   DMF-T     

Pengetahuan 

makanan 

kariogenik 

Sangat 

Rendah 

Rendah Sedang Tinggi Sangat 

Tinggi 

 

  N 

ρ  

Value 

Baik 3 1 0 

 

0 4  

 

 

   

Cukup 2 1 1 0 0   40 0,39 

Kurang 6 5 4 11 2   

Jumlah 11 7 5 11 6   

 

Berdasarkan table tersebut didapatkan bahwa ρ value (0,39) > α (0,05) sehingga H1 

ditolak dan H0 diterima maka dapat disimpulkan bahwa "Tidak ada hubungan" yang 

signifikan antara Hubungan pengetahuan makanan kariogenik dengan kejadia karies 

anak usia 6-12 tahun dilingkungan RT 003/003 Manyar Sabrangan Surabaya. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara makanan kariogenik denga karies gigi anak. Hal ini dapat terjadi karena 

pengetahuan dari anak masih tergolong cukup yang dapat di artikan sebagian sudah 

paham dan sebagian belum paham tentang makanan kariogenik. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian dari Nurul, 2017 bahwa tidak 

ada hubungan yang signifikan antara konsumsi makanan kariogenik dengan karies 

gigi serta tidak ada hubungan karies gigi dengan status gizi tetapi ada hubungan 

makanan kariogenik dengan status gizi. 

Faktor lain penyebab karies gigi menurut Mulyana, 2018 yaitu pendidikan 

informasi dan juga pengalaman. Pendidikan merupakan sesuatu yang dapat 

meningkatkan pengetahuan dari seseorang. Pendidikan yang tinggi dapat membantu 

memberikan informasi terhadap seseorang. Informasi yang di dapatkan oleh 

seseorang dapat memberikan pengaruh terhadap seseorang itu sendiri.  

 

KESIMPULAN 

Tingkat pengetahuan tentang makanan kariogenik anak 6-12 tahun dilingkungan 

RT 003/003 Manyar Sabrangan diketahui kategori pengetahuan kurang. Karies gigi 

anak usia 6-12 tahun dilingkungan RT 003/003 Manhyar Sabrangan Surabaya 

diketahui dalam kategori tinggi. Tidak ada hubungan antara pengetahuan makanan 

kariogenik anak usia 6-12 tahun dilingkungan RT 003/003 Manyar Sabrangan 

Surabaya dengan karies gigi. 
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