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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar belakang  

Kariieis pada anak dapat meimeingaruhii kualiitas hiidupnya. Keirusakan giigii 

yang tiidak diitanganii beirdampak pada teirganggunya fungsii dan aktiiviitas pada 

rongga mulut, hal iinii meingakiibatkan tumbuh keimbang pada anak meinjadii 

teirganggu. Dampak yanng teirjadii pada kualiitas hiidup anak tiimbulnya rasa 

sakiit, keitiidaknyamanan dan meingalamii gangguan makan. Masalah laiin juga 

beirdampak teirhadap gangguan beirbiicara, gangguan dalam keigiiatan beilajar dii 

seikolah dan biisa meiniimbulkan gangguan tiidur (Putri et al,. 2021)  

Kondiisii giigii susu pada anak sangat meimeingaruhii keiadaan giigii peirmanein 

yang akan tumbuh nantiinya. Giigii pada anak usiia diinii sangat reintan teirhadap 

gangguan keiseihatan giigii dan mulut. Masiih banyak orang tua yang tiidak peidulii 

deingan keiseihatan giigii susu pada anaknya kareina meinganggap giigii susu hanya 

seimeintara dan akan diigantiikan deingan giigii peirmanein. Oral hygiieinei yang 

buruk meinyeibabkan keirusakan giigii susu pada anak. Seilaiin iitu keibiiasaan buruk 

pada anak, orang tua juga seiriing meingabaiikan keibiiasaan anaknya yang 

meingonsumsii susu botol dalam jangka waktu lama seirta tiidak teipat. Hal 

teirseibut dapat meimiicu teirjadiinya kariieis rampan atau Eiarly Chiildhood Cariieis. 

Meinurut Ameiriican Acadeimy of Peidiiatriic Deintiistry (AAPD) Eiarly Chiildhood 

Cariieis (EiCC) meirupakan peinyakiit kroniis yang hanya teirjadii pada giigii susu 

anak-anak hiingga usiia 71 bulan atau leibiih muda deingan kondiisii satu atau leibiih 

giigii yang rusak dan giigii hiilang diikareinakan kariieis. Preivaleinsii EiCC dii 
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Iindoneisiia pada tahun 2018 seibeisar meinjadii 94,3%.4, bahkan ada 

keiceindeirungan meiniingkat darii tahun kei tahun (Akhmad et al,. 2022) 

Beirdasarkan Profiil Diinas Keiseihatan Sumateira Seilatan tahun 2020 bahwa 

proporsii teirbeisar masalah kariieis giigii pada anak-anak dii Sumateira Seilatan yaiitu 

kota Paleimbang teircatat kasus paliing tiinggii deingan 98% kasus kariieis giigii pada 

anak, kasus dii Baturaja urutan kei 2 kasus teirtiinggii deingan 96% kasus, dan 

kasus Muaraeiniim 78% giigii rusak/beirlubang/sakiit. tiinggiinya kasus giigii kariieis 

dii Paleimbang dii seibabkan darii beibeirapa faktor yaiitu, darii seiriing konsumsii 

makan-makanan maniis, dan tiidak rutiin meinyiikat giigii Meinurut data seikundeir 

Profiil Diinas Keiseihatan Kabupatein Ogan Komeiriing Ulu 97,3% adalah giigii 

rusak, beirlubang, sakiit. Pada umur 5-12 tahun anak-anak tiidak rutiin meinyiikat 

giigii, dan anak-anak seiriing konsumsii makanan maniis seipeirtii kacang, coklat, 

peirmein (Yansyah, 2024) 

Kariieis   giigii   banyak   teirjadii   pada   anak-anak   kareina   anak-anak 

ceindeirung leibiih meinyukaii makanan maniis dan miinuman yang biisa 

meinyeibabkan   teirjadiinya    kariieis    giigii.    Pada    umumnya    keiadaan 

keibeirsiihan  mulut  anak  leibiih  buruk  kareina  anak leibiih banyak  makan 

makanan dan miinuman yang meinyeibabkanm kariieis dii bandiing orang deiwasa  

(Ermawati 2025). Makanan    kariiogeiniik    adalah     makanan     yang    dapat 

meinyeibabkan teirjadiinya kariieis giigii. Siifat makanan kariiogeiniik adalah banyak 

meingandung karbohiidrat, leingkeit dan mudah hancur dii dalam mulut.   

Hubungan  antara   konsumsii  karbohiidrat  deingan  teirjadiinya kariieis  giigii  ada  

kaiitannya  deingan peimbeintukan plak pada peirmukaan giigii.  Plak  teirbeintuk  
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darii  siisa-siisa  makanan  yang meileikat dii seila-seila giigii dan pada plak  iinii  

akhiirnya  akan  diitumbuhii  bakteirii yang dapat meingubah glukosa meinjadii asam 

seihiingga pH rongga mulut meinurun sampaii  deingan  4,5.  Pada keiadaan 

deimiikiian maka struktur eimaiil giigii akan  teirlarut. Mayoriitas    anak    usiia    

praseikolah    meinyukaii makanan lunak, leingkeit, maniis (beirsiifat kariiogeiniik) 

dan    makanan    yang    meimiiliikii    beintuk    meinariik. Makanan kariiogeiniik 

dapat meiniingkatkan riisiiko kariieis deingan meimeingaruhii kadar pH (Arisman, 

2014). 

 Beirdasarkan peineiliitiian Syawaliiyah eit al (2015) meinunjukkan   bahwa   

seibanyak   86,5%   reispondein meindeiriita peinyakiit kariieis giigii deingan freikueinsii 

makanan kariiogeiniik yang seiriing. Seilaiin iitu, kurangnya viitamiin D yang 

meirupakan zat giizii peintiing yang beirpeiran dalam proseis absopsii kalsiium dan 

fosfor juga teirmasuk salah satu faktor teirjadiinya kariieis.  Peineiliitiian Putrii eit al 

(2021), meinyatakan keibiiasaan anak praseikolah meinyukaii makanan maniis 

(beirsiifat kariiogeiniik) meirupakan suatu faktor riisiiko tiimbulnya kariieis. Makanan 

yang beirsiifat kariiogeiniik meirupakan makanan feirmeintasii karbohiidrat 

(sukrosa).  Sukrosa adalah sumbeir utama tumbuh dan keimbangbiiak bakteirii S. 

mutansseiro typei c yang dapat meinghasiilkan asam, seihiingga meinyeibabkan 

peinurunan  pH ≤5,5. Seihiingga,giigii meinjadii rapuh dan mudah beirlubang 

(kariieis). Apabiila kariieis tiidak diiceigah seicara teipat dan ceipat maka akan 

seimakiin parah dan meimbutuhkan peirawatan yang leibiih kompleiks (Iriyatin & 

Ruhana, 2023) 
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Peirmasalahan kariieis giigii dapat diiseibabkan oleih beirbagaii hal. Beibeirapa 

faktor reisiiko peinyeibab kariieis giigii antara laiin adalah peingalaman kariieis, 

peinggunaan flour, oral hygiieinei, jumlah bakteirii dii mulut, saliiva, dan pola 

makan (Zuqriieifa 2022). Pada anak-anak, faktor faktor reisiiko teirseibut 

diiteintukan oleih orangtua. Meirawat keiseihatan giigii anak seijak diinii meirupakan 

cara teirbaiik untuk meinjaga mulut dan giigii buah hatii teitap seihat. Darii usiia bayii 

sampaii umur 5 tahun (baliita), peirlu meingajarkan peintiingnya peirawatan giigii 

agar tiidak teirjadii keirusakan maupun peinyakiit mulut saat deiwasa (Budiarti , S, 

N, I 2021) 

Kariieis giigii yang diialamii anak tiidak teirleipas darii peiran orang tua. Orang 

tua dapat  meimbeiriikan  contoh  seideirhana  dalam  peimeiliiharaan  keiseihatan 

giigii pada anak seipeirtii meingajarkan anak kapan saja waktu  yang  teipat  

meinggosok  giigii  dan  bagaiimana cara-cara yang baiik untuk meinggosok giigii  

seirta orang   tua   juga   seiharusnya   meingiingatkan   anak seiteilah  

meingkonsumsii  makanan maniis seibaiiknya seigeira  beirkumur  deingan  aiir  putiih  

(Ismanto et al., 2024) 

Beirdasarkan latar beilakang teirseibut Peineiliitii teirtariik untuk meineiliitii leibiih 

dalam teirkaiit “Hubungan Freikueinsii Konsumsii Makanan Kariiogeiniik deingan 

Keijadiian Kariieis pada Baliita dii Paud Chiiqa Smart”  
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B. Rumusan Masalah  

 Rumusan masalah pada peineiliitiian iinii adalah “Apakah teirdapat hubungan 

antara makanan kariiogeiniik deingan keijadiian kariieis giigii pada baliita dii Paud Chiiqa 

Smart Paleimbang” 

C. Pertanyaan Penelitian   

1. Bagaimana gambaran frekuensi konsumsi makanan kariogenik pada balita 

di Paud Chiqa Smart Palembang? 

2. Bagaimana gambaran kejadian karies gigi (indeks def-t) pada balita di Paud 

Chiqa Smart Palembang? 

3. Apakah terdapat hubungan antara frekuensi konsumsi makanan kariogenik 

dengan kejadian karies gigi pada balita di Paud Chiqa Smart Palembang? 

D. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

Dikeitahuii hubungan antara freikueinsii konsumsii makanan kariiogeiniik deingan 

keijadiian kariieis giigii pada baliita dii Paud Chiiqa Smart Paleimbang 

2. Tujuan Khusus 

a. Dikeitahui freikueinsii konsumsii makanan kariiogeiniik pada baliita dii Paud 

Chiiqa Smart Paleimbang. 

b. Dikeitahui keijadiian kariieis giigii pada baliita dii Paud Chiiqa Smart 

Paleimbang. 

c. Dikeitahui hubungan antara freikueinsii konsumsii makanan kariiogeiniik 

deingan keijadiian kariieis giigii pada baliita dii Paud Chiiqa Smart Paleimbang. 
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E. Manfaat Penelitian 

1. Bagii Peineiliitii 

Peineiliitii dapat meinambah peingeitahuan, keiteirampiilan, peingalaman 

seirta meingeimbangkan peineiliitiian dii biidang keiseihatan giigii dan mulut, 

khususnya dalam meingeitahuii “Hubungan antara Freikueinsii konsumsi i 

makanan kariiogeiniik deingan keijadiian kariieis giigii  pada baliita dii Paud Chiiqa 

Smart Paleimbang” 

2. Bagii Iinstiitusii Polteikkeis Keimeinkeis Paleimbang  

Meinambah daftar bacaan dii peirpustakaan atau seibagaii reifeireinsii bagi i 

mahasiiswa jurusan Keiseihatan Giigii Polteikkeis Keimeinkeis Paleimbang untuk 

bahan acuan seilanjutnya. 

3. Bagii anak Paud Chiiqa Smart Paleimbang   

Dapat meimbeiriikan iinformasii untuk meinambah iilmu peingeitahuan 

dan wawasan teintang Hubungan antara Freikueinsii konsumsii makanan 

kariiogeiniik deingan keijadiian kariieis giigii  pada baliita dii Paud Chiiqa Smart 

Paleimbang. 

 

 

 



 
 

42 
 

DFTAR PUSTAKA 

 

Akhmad A, Azizah A, & Dewi R. (2022). Hubungan Pengetahuan dan Sikap Ibu 

Tentang Kesehatan Gigi dan Mulut Terhadap Tingkat Keparahan Early 

Childhood Caries. Jurnal Kedokteran Gigi, VI(1), 43–48. 

Amran, A., Ferdina, R., & Haviva, N. (2024). Hubungan frekuensi konsumsi 

makanan kariogenik dengan kejadian karies gigi pada anak usia dini. Jurnal 

Kesehatan Gigi, 11(1), 45–53. 

Angga Prawira Kusuma, A. M. T. (2020). Gambaran Kejadian Karies Gigi pada 

anak kelas 2 Sekolah Dasar Negeri 20 Sungaiselan. Media Kesehatan 

Politeknik Kesehatan Makasar, XV No. 2, 239. 

Arisman. (2014). Gizi dalam daur kehidupan (Edisi 2). Jakarta: EGC. 

Budiarti , S, A, P. (2021). Meningkatkan Kesehatan Anak Melalui Pembiasaan 

Sikat Gigi Di Tk Negeri Pakunden. Jurnal Inovasi Pendudukan Dan 

Pengajaran, 1(1), 1–7. Retrieved from 

https://jurnal.unimus.ac.id/index.php/IJD/article/view/6873/5291 

Bunga Nurwati, Darmawan Setijanto, H. S. B. (2019). Hubungan Karies Gigi 

dengan Kualitas Hidup pada Anak Sekolah Usia 5-7 Tahun. Jurnal Skala 

Kesehatan Politeknik Kesehatan Banjarmasin, 10(1). 

Daud, S., & Said, H. (2022). Makanan Kariogenik sebagai Biang Masalah Karies 

Gigi pada Anak. E-GiGi, 10(1), 38. 

Ermawati, N. A. H. (2025). Hubungan Konsumsi Makanan Jajanan ( Kariogenik ) 

Dengan Kejadian Karies Gigi. Anak, Pada Di, Prasekolah Aisyiyah, T K 

Athfal, Bustanul Habib, Nurfatma Awalliyah, 4(2), 42–48. doi: 

10.57151/jsika.v4i2.1541 

Hadi, S., Sabiila, D., Suharnowo, H., & Edi, I. S. (2021). Literatur Review: Karies 

Pada Anak Sekolah Dasar Ditinjau Dari Pengaruh Makan Kariogenik. 

Jurnal Kesehatan Gigi Dan Mulut (JKGM), 3(2), 29–35. doi: 

10.36086/jkgm.v3i2.815 

Haryani, W., Setiyobroto, I., & Siregar, I. (2020). Pengaruh Pengetahuan Terhadap 

Makanan Kariogenik Dan Karies Gigi Dan Keadaan Nutrisi Anak Usia Dini 

Dari 9 Hingga 11 Tahun. Jurnal Kesehatan Gigi, 7(1), 40–45. Retrieved 

from https://ejournal.poltekkes-

smg.ac.id/ojs/index.php/jkg/article/view/5674 

Hidaya, N., & Sinta, D. (2018). Hubungan kondisi gigi sulung dengan kejadian 

karies gigi pada anak. Jurnal Kesehatan Gigi, 5(1), 1–6. 

Hidayat, R., & Kurniawati, D. (2021). Pengaruh frekuensi konsumsi makanan 

manis terhadap kejadian karies gigi pada anak. Jurnal Kesehatan Anak, 

8(2), 77–84. 

Ismanto, Y.A., Nurkamiden, D., & Sibua, S. (2024). Hubungan Peran Orang Tua 



43 
 

 

Dalam Kebersihan Gigi dan Mulut Dengan Kejadian Karies Gigi Pada Anak 

Pra Sekolah di Taman Kanak-Kanak (TK) Mawar. Research Journal of 

Indonesia (HRJI), 2(6), 313-316. 

Jailani, S., Risnita,Saksitha, Syahran, M., & Arestya, D. (2024). Teknik Analisis 

Data Kuantitatif dan Kualitatif dalam Penelitian Ilmiah. Journal Genta 

Mulia, 15(2), 79–91. 

Jaka An’nisa Nur Iriyatin, A. R. (2023). Dan Tingkat Asupan Vitamin D Dengan 

Timbulnya. Jurnal Gizi Unesa, 3, 482–490. 

Lestari, N. W. A. D., & Fitriana, L. B. (2018). Usia dan frekuensi mengkonsumsi 

makanan kariogenik berhubungan dengan kejadian karies gigi anak. 

Journal of Holistic Nursing Science, 5(2), 72–81. 

https://doi.org/10.31603/nursing.v5i2.2433 

Listrianah, L., Zainur, R. A., & Hisata, L. S. (2019). Prevalensi Karies Gigi Molar 

Pertama Permanen Pada Anak Usia 8 Tahun. JPP (Jurnal Kesehatan 

Poltekkes Palembang), 13(2), 136–149. 

Marlindayanti., Nova, R. M., & Ismalayani, I. (2021). Gambaran risiko karies gigi 

tetap pada anak dengan rampan karies (Aplikasi Irene’s Donuts). Jurnal 

Kesehatan Gigi dan Mulut, 3(2), 61–66.  

Marlindayanti., Hanum, N. A., Ismalayani, I., & Heriyanto, Y. (2022). Manajemen 

Pencegahan Karies. Kediri: Lembaga Chakra Brahmana Lentera. 

Prihatiningrum, B., Probosari, N., Dwiatmoko, S., & Wian, M. F. (2023). 

Hubungan penilaian risiko dan tingkat keparahan karies dengan frekuensi 

makan anak SDN Nogosari 2 Di Daerah Agroindustri Kabupaten Jember. 

Jurnal Kedokteran Gigi Universitas Padjadjaran, 35(1), 55. doi: 

10.24198/jkg.v35i1.43399 

Putri, M. H., Herijulianti, E., & Nurjannah, N. (2019). Ilmu pencegahan penyakit 

jaringan keras dan jaringan pendukung gigi. Jakarta: EGC. 

Putri, Nadila Febria, Rosihan Adhani, I. K. W. (2021). Hubungan Keparahan Karies 

Dini dengan Kualitas Hidup Anak Dari Aspek Gangguan Makan, Berbicara, 

Belajar dan Tidur. Jurnal Kedokteran Gigi, V(3), 162–168. 

Putri, M., Marlindayanti, M., & Ismalayani, I. (2020). Gambaran frekuensi minum 

susu botol dengan kejadian rampan karies pada anak TK di Kecamatan 

Kalidoni. Jurnal Kesehatan Gigi dan Mulut (JKGM), 2(2), 19–22.  

Putri, R. A. S., & Prasonto, D. (2025). Hubungan perilaku menyikat gigi dan 

konsumsi makanan kariogenik terhadap kesehatan gigi dan mulut pada anak 

usia 10–12 tahun di SDN Pamoyanan 2 Bogor. Jurnal Sehat Indonesia 

(JUSINDO), 7(1). 

Rokot, G. F. Y., Wowor, V. N. S., & Wahyuni, R. (2023). Hubungan Konsumsi 

Makanan Kariogenik dan Kejadian Karies Gigi pada Anak Usia Sekolah di 

Desa Wori. E-GiGi, 12(2), 227–232. doi: 10.35790/eg.v12i2.51343 

https://doi.org/10.31603/nursing.v5i2.2433


44 
 

 

Sari, M., Nurhayati, & Putri, A. (2020). Pola konsumsi makanan manis dan kejadian 

karies gigi pada anak. Jurnal Gizi Dan Kesehatan, 5(1), 33–41. 

Suwelo, I. S. (1992). Karies gigi pada anak dengan pelbagai faktor etiologi. 

Jakarta: EGC. 

Talibo, R. S., Mulyadi, & Bataha, Y. (2016). Hubungan Frekuensi Konsumsi 

Makanan Kariogenik Dan Kebiasaan Menggosok Gigi Dengan Kejadian 

Karies Gigi Pada Siswa Kelas III Sdn 1 & 2 Sonuo. E-Journal 

Keperawatan, 4(1), 1–8. Retrieved from 

https://ejournal.unsrat.ac.id/index.php/jkp/article/view/10802 

Wahyuni, S., Hanum, N. A., & Fransisca, R. (2022). Kejadian Karies Gigi (def-

t)Berdasarkan Sikap Anak di TK Putra II Sukarami Palembang. Jurnal 

Kesehatan Gigi Dan Mulut, 4(2), 67–75. 

Widyastuti, E., Jumriani, & W. (2024). Resiko Karies Gigi dari Konsumsi Makanan 

Kariogenik pada Anak Sekolah Dasar. 23(February), 4–6. 

Wijayati, D. F., Anastasia, D., Studi, P., Gigi, K., & Kedokteran, F. (2023). 

Systematic Review: Hubungan Kebiasaan Konsumsi Minuman Manis 

Dengan Karies Gigi Anak Systematic Review: the Relationship Between 

Sweet Beverages Consumption Habits and Dental Caries in Children. 

JKGM) Jurnal Kesehatan Gigi Dan Mulut, 5(1), 2023–2746. Retrieved 

from https://doi.org/10.36086/jkgm.v5i1 

Yansyah Eka Joni. (2024). Pengaruh Penyuluhan Kesehatan Menggunakan Media 

Film Animasi Terhadap Pengetahuan Karies Kebersihan Gigi Dan Mulut. 

Jurnal ’Aisyiyah Medika, 9(1), 296–306. 

 Zuqrieifa. (2022). Faktor risiko karies gigi pada anak usia dini. Jurnal Kesehatan 

Gigi Masyarakat, 5(2), 60–67. 

 

 

 

 

 


