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Abstrak 

Data kesehatan gigi Provinsi Kalimantan Timur di Laporan Riskesdas 2018 mengemukakan bahwa 
prevalensi penduduk yang menerima perawatan gigi dari tenaga medis gigi di Kalimantan Timur 
adalah sebanyak 13,8%. Karies gigi rentan terjadi pada usia anak-anak karena banyaknya konsumsi 
makanan kariogenik. Penelitian ini bersifat observasional dengan desain penelitian deskriptif dan 
teknik pengambilan sampel secara purposive sampling. Sampel penelitian ini adalah seluruh pasien 
anak berusia 0–18 tahun di Poli Gigi dan Mulut Rumah Sakit Umum Daerah Abdoel Wahab Sjahranie 
pada tahun 2018–2021 sebanyak 847 sampel. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa perawatan 
yang banyak diterima anak usia 0–18 tahun adalah perawatan saluran akar, jenis kelamin yang paling 
banyak menerima perawatan adalah pasien perempuan, dan regio gigi yang paling sering 
mendapatkan perawatan karies adalah regio kanan bawah. 
 
Kata Kunci: Perawatan Karies, Gigi, Anak 
 
 
Abstract  

According to the 2018 National Basic Health Research (Riskesdas) Report, dental health statistics for 
East Kalimantan Province indicated that merely 13.8% of the population received dental care from 
dental healthcare professionals. Children are susceptible to developing dental caries as a result of their 
frequent consumption of cariogenic foods. The present investigation employs an observational 
approach with a descriptive research design. The sampling method utilized in this study was purposive 
sampling. The study population comprised of pediatric patients aged 0- 18 years who received 
treatment at the Dental and Oral Polyclinic of Abdoel Wahab Sjahranie Regional Public Hospital from 
2018 to 2021. The total number of participants included in the study was 847. The findings of this 
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investigation suggest that the predominant therapeutic intervention administered to individuals 
between the ages of 0 and 18 years is root canal therapy, with a higher frequency of treatment observed 
among female subjects. The lower right quadrant is the dental region that is most commonly subjected 
to caries treatment. 
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1 Pendahuluan 

Karies gigi merupakan penyakit yang 
dapat terjadi pada jaringan keras pada gigi yaitu 
enamel, dentin, dan sementum [1]. Karies gigi 
termasuk dalam masalah kesehatan masyarakat 
utama yang dikategorikan sebagai penyakit 
tidak menular (PTM) yang paling meluas secara 
global dan banyak terjadi pada anak-anak 
dikarenakan pada usia anak-anak cenderung 
menyukai makanan-makanan manis yang dapat 
menyebabkan terbentuknya karies gigi [2] [3].  

Menurut Pusat Data dan Informasi 
Kementrian Kesehatan RI tahun 2018, 
prevalensi karies anak dengan usia 3-4 tahun 
mencapai 81,1% serta pada anak usia 5-9 tahun 
mencapai 92,6% [4]. Pada usia 6-12 tahun juga 
ditemukan prevalensi karies yang tinggi 
diakibatkan kurangnya pengetahuan serta 
pemahaman terhadap kesehatan gigi dan mulut 
[5]. Pada anak berusia 12 tahun terdapat sekitar 
25% gigi yang mengalami karies lalu bertambah 
menjadi 33% pada anak usia 15 tahun. Hal ini 
membuktikan bahwa karies dapat dipengaruhi 
oleh usia [6].  

Karies a lebih sering terjadi pada rahang 
bawah dibanding rahang atas karena gigi-gigi 
pada regio rahang bawah erupsi terlebih dahulu 
sehingga resiko untuk terkena karies lebih 
tinggi [7]. Sekitar 72,1% penduduk Indonesia 
mengalami karies gigi namun hanya sekitar 
1,6% yang memiliki motivasi untuk 
menambalnya. Selain itu ada setidaknya 46% 
penderita karies gigi belum mendapatkan 
perawatan yang berarti tingkat kesadaran 
masyarakat untuk menjaga kesehatan gigi dan 
mulut masih rendah [8].  

Indeks proporsi rata-rata penduduk 
Indonesia dengan masalah gigi dan mulut 
adalah 57,6% dan 10,2% yang menerima 
perawatan. Data kesehatan gigi Provinsi 
Kalimantan Timur di Laporan Riskesdas 2018 
mengemukakan bahwa prevalensi penduduk 
yang menerima perawatan gigi dari tenaga 
medis gigi di Kalimantan Timur adalah 
sebanyak 13,8%. Jika dibandingkan dengan 
proporsi penduduk yang mengalami masalah 
gigi dan mulut di Kalimantan Timur yaitu 
sebanyak 61,5% menunjukkan bahwa kurang 
dari 50% penduduk Kalimantan Timur yang 
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mengalami masalah gigi dan mulut yang 
mendapat perawatan [4].  

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 
mengetahui profil perawatan karies gigi pada 
anak berusia 0-18 tahun di Poli Gigi dan Mulut 
Rumah Sakit Umum Daerah Abdoel Wahab 
Sjahranie pada tahun 2018 hingga 2021. 

 
2 Metode Penelitian  

Penelitian ini dilakukan dengan desain 
penelitian deskriptif menggunakan data 
sekunder pemeriksaan pasien di Poli Gigi dan 
Mulut Rumah Sakit Umum Daerah Abdoel 
Wahab Sjahranie periode 2018-2021. Desain 
penelitian ini berguna untuk melihat gambaran 
fenomena yang terjadi di dalam suatu populasi. 
Kriteria inklusi dan ekslusi telah ditentukan. 
Variable penelitian ini merupakan data 
sekunder rekam medis pasien anak berusia 0–
18 tahun yang mendapatkan perawatan akibat 
karies di Poli Gigi dan Mulut Rumah Sakit Umum 
Daerah Abdoel Wahab Sjahranie pada tahun 
2018 hinga 2021 yang telah disortir menurut 
kriteria inklusi penelitian. Pengolahan data 
pada penelitian ini menggunakan software 
microsoft excel dan SPSS versi 25.0.  

 
3 Hasil dan Pembahasan 

Rentang usia penderita perawatan karies 
gigi di Poli Gigi dan Mulut RSUD Abdoel Wahab 
Sjahranie tahun 2018-2021 dapat dilihat pada 
tabel 1. Penelitian ini mendapatkan bahwa anak 
yang menerima perawatan karies gigi 
terbanyak pada rentang usia 5-9 tahun dengan 
frekuensi 328 pasien (38,8%). Distribusi pasien 
anak laki-laki pada rentang usia ini berjumlah 
169 dan pasien anak perempuan berjumlah 159. 
 
 
 
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Perawatan Karies Gigi pada 
Anak berdasarkan Usia dan Jenis Kelamin 

Usia 
Jenis Kelamin 

Jumlah Persentase 
Laki-Laki Perempuan 

0-2 tahun 22 18 40 4,7% 
3-4 tahun 86 60 146 17,2% 
5-9 tahun 169 159 328 38,8% 
10-14 tahun 89 111 200 23,7% 
15-18 tahun 44 89 133 15,7% 
Total 410 437 847 100% 

 
 
 

Terjadinya perawatan karies gigi tidak 
dapat dipisahkan dari faktor terjadinya karies 
gigi itu sendiri. Sebanyak 4,7% dari anak usia 0-
18 tahun yang mendapatkan perawatan karies 
gigi adalah anak berusia 0-2 tahun. Perawatan 
tumpatan merupakan perawatan yang banyak 
diterima oleh anak di rentang usia ini. Hal ini 
dikarenakan pada anak usia 0-2 tahun adalah 
usia dimana anak-anak diberi ASI dan PASI. 
Semakin tinggi konsumsi susu pada anak usia 0-
2 tahun dalam sehari, maka akan meningkat 
pula resiko anak terkena karies rampan atau 
ECC. Hal ini dikarenakan sisa dari cairan ini 
akan menempel pada gigi sehingga 
menyebabkan fermentasi karbohidrat dan 
menyebabkan karies pada gigi sulung. Defek 
pada enamel, hipomaturasi enamel, makan dan 
minum pada saat anak tertidur akan 
menyebabkan kemungkinan terjadinya karies 
karena bakteri pada plak akan bekerja di saat 
anak tidur serta laju saliva yang menurun [9] 
[10] [11]. 

Perawatan karies pada anak usia 3-4 tahun 
di RSUD Abdoel Wahab Sjahranie pada tahun 
2018-2021 tercatat sebanyak 17,2% dari 847 
sampel. Hal ini dapat dikaitkan 
dengankonsumsi ASI dan susu botol yang tinggi 
pada anak di rentang usia ini. Berdasarkan pada 
penelitian di sebuah PAUD di Kota Depok, 
frekuensi anak berusia 3-4 tahun yang 
mengonsumsi ASI dan susu botol yang 
mengalami karies lebih banyak dibandingkan 
anak yang bebas dari karies. Selain itu, jajanan 
yang erat dikonsumsi anak di rentang usia ini 
kebanyakan merupakan susu dan permen yang 
mengandung banyak gula. Keadaan ini 
menyebabkan kebersihan gigi pada anak dinilai 
lebih buruk jika dibandingkan dengan orang 
dewasa. Hal ini didukung dengan fakta bahwa 
anak-anak lebih susah menjaga kesehatan gigi 
dan mulut [12] [13]. 

Hasil survey Riskesdas pada tahun 2018 
menyatakan bahwa persentase anak dengan 
rentang umur 5-9 tahun yang giginya berkaries 
adalah 54%. Sebuah penelitian mengemukakan 
bahwa di antara anak usia 0-19 tahun yang 
datang ke Rumah Sakit, 44.047 pasiennya 
adalah anak berusia 5-9 tahun yang mengalami 
karies gigi. Umumnya gigi pada anak masih 
berupa gigi sulung yang rawan terhadap karies.   
Faktor utama yang mengakibatkan karies pada 
anak yaitu kebiasaan mengonsumsi makanan 



Profil Perawatan Karies Gigi pada Anak Usia 0-18 Tahun di Poli Gigi dan Mulut Rumah Sakit Umum Daerah Abdoel Wahab 

Sjahranie Periode 2018–2021 

 

 

Jurnal Sains dan Kesehatan (J. Sains Kes.) 2023. Vol 5. No 6.   
p-ISSN: 2303-0267, e-ISSN: 2407-6082 

936 

yang bersifat kariogenik, kebersihan yang buruk 
pada rongga mulut, dan anak masih 
memerlukan bimbingan orang tua dalam 
menjaga kebersihan rongga mulutnya [14] [15].  

Pola makan anak pada usia 5-9 tahun sulit 
dikontrol karena di usia tersebut anak lebih 
suka mengonsumsi makanan manis seperti 
permen, roti, dan coklat dibandingkan makanan 
sehat yang tidak mengakibatkan karies, 
misalnya buah-buahan. Resiko gigi mengalami 
karies akan meningkat secara cepat jika anak 
suka mengonsumsi makanan manis yang mudah 
melekat pada enamel gigi. Kondisi ini jika 
berdampingan dengan peningkatan bakteri 
penyebab karies, akan mengakibatkan 
peningkatan suasana asam sehingga dapat 
mempercepat proses terjadinya karies pada gigi 
[16] [17].  

Anak-anak di rentang usia 5-9 tahun yang 
banyak menerima perawatan gigi akibat karies 
adalah pasien anak laki-laki (52%). Kejadian 
serupa terjadi di India dimana sebuah penelitian 
menemukan bahwa 47,4% dari anak-anak yang 
memerlukan perawatan karies adalah laki-laki, 
sedangkan 41,1% dari anak-anak tersebut 
adalah perempuan. Hal ini dikarenakan anak 
laki-laki kurang memerhatikan Kesehatan gigi 
dan mulut dan cenderung enggan menggosok 
gigi sementara itu perempuan mempunyai 
kebiasaan menggosok gigi secara tepat waktu 
sebelum tidur malam [18] [19]. 
 
 
 
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Macam Perawatan Karies Gigi 
pada Anak berdasarkan Usia 
Usia Perawatan Karies Gigi Persentase 

Tumpatan Pencabutan PSA  
0-2 tahun 
3-4 tahun 

18 
68 

7 
21 

15 
57 

4,7% 
17,2% 

5-9 tahun 88 127 11 38,8% 
10-14 tahun 68 63 69 23,7% 
15-18 tahun 22 43 68 23,7% 
Total 264 261 322 847 

 
 
 

Anak pada rentang usia 5-9 tahun (Tabel 2) 
mendapatkan perawatan paling banyak 
dibandingkan rentang usia lain, terutama pada 
perawatan pencabutan. Pada sebuah penelitian 
yang dilakukan di Manado menemukan bahwa 
anak pada rentang usia 5-9 tahun 86,06%nya 
mendapatkan perawatan pencabutan gigi 
diakibatkan oleh karies.  Hal ini dapat 

dikarenakan pada rentang usia ini anak-anak 
sering mengonsumsi makanan yang bersifat 
kariogenik [20]. 

Pada penelitian ini didapatkan bahwa 
terdapat sebanyak 23,7% anak pada rentang 
usia 10-14 tahun yang mendapatkan perawatan 
karies. Menurut laporan riskesdas pada tahun 
2018, pada rentang usia ini hanya sebanyak 
2,1% anak yang menyikat giginya setiap pagi 
dan malam hari. Penyikatan gigi harus 
dilakukan pada pagi hari setelah sarapan dan 
pada malam hari sebelum pergi tidur untuk 
menghindari terjadinya karies gigi [4] [21].  

Rentang usia 15-18 merupakan usia 
dimana anak-anak umumnya menduduki 
bangku SMA (Sekolah Menengah Atas). Pada 
penelitian ini terdapat sebanyak 15,7% anak 
pada rentang usia ini yang menerima perawatan 
gigi akibat karies. Penelitian terdahulu yang 
dilakukan di Baku mendapatkan bahwa pada 
anak dengan rentang usia ini terdapat 86,1% 
yang memerlukan perawatan karies gigi. 
Berdasarkan survey di sebuah Puskesmas di 
Lembeh, sebagian besar yang memiliki masalah 
gigi dan mulut adalah pasien yang sudah 
memasuki kelompok usia remaja. Pada 
penelitian ini anak perempuan yang 
mendapatkan perawatan karies gigi lebih 
banyak dibandingkan laki-laki. Hal ini sejalan 
dengan penelitian Montolalu dkk yaitu pada 
anak SMK Kristen 3 Tomohon, anak perempuan 
yang membutuhkan perawatan karies gigi ada 
sebanyak 61,8%. [22] [23]. 
 
 
 

 
Gambar 1 Distribusi Frekuensi Perawatan Karies Gigi pada 
Anak berdasarkan Jenis Kelamin 
 

48,4%
51,6%

Laki-Laki

Perempuan
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Gambar 1 menunjukkan bahwa secara 
umum jumlah anak perempuan lebih banyak 
mendapatkan perawatan karena karies gigi 
dibandingkan anak laki-laki. Pasien anak 
perempuan berpersentase 51,6% dengan 
jumlah 437 pasien, sementara anak laki-laki 
terdapat sebanyak 48,4% yaitu dengan jumlah 
410 pasien. Lalu jika dikelompokkan sesuai 
dengan perawatan karies gigi yang didapatkan 
akan tercipta seperti tabel 3. 
 
 
 
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Macam Perawatan Karies Gigi 
pada Anak berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis Kelamin Tumpatan Pencabutan PSA Total 
Laki-laki 144 116 150 410 
Perempuan 120 145 172 437 
Total 264 261 322 847 

 
 
 

Menurut data yang diperoleh dari 
penelitian ini perawatan tumpatan dikarenakan 
karies gigi lebih dominan dilakukan pada anak 
laki-laki dibandingkan perempuan. Hal ini dapat 
dikaitkan dengan keberanian anak laki-laki 
menghadapi perawatan tumpatan gigi lebih 
besar dibandingkan keberanian anak 
perempuan. Sebuah studi mengenai hubungan 
rasa takut anak terhadap perawatan gigi siswa 
SD Negeri 3 Padang pada tahun 2019 diperoleh 
hasil anak laki-laki lebih tidak takut jika harus 
menambal gigi di klinik gigi dibandingkan anak 
perempuan [24]. 

Pada umumnya ketika ditanya mengenai 
kekhawatiran saat hendak mendapatkan 
perawatan gigi, anak-anak cenderung merasa 
lebih takut pada perawatan pencabutan gigi 
dibandingkan perawatan gigi lainnya. Anak 
perempuan cenderung lebih khawatir mengenai 
perawatan pencabutan gigi dibanding anak laki-
laki [25]. Pada penelitian ini didapatkan bahwa 
pasien anak perempuan yang mendapatkan 
perawatan pencabutan lebih banyak daripada 
anak laki-laki. 

Perawatan saluran akar (PSA) dilakukan 
jika karies gigi sudah mencapai ruang pulpa 
sehingga dibutuhkan perawatan yang lebih 
kompleks untuk mempertahankan fungsi gigi. 
Berdasarkan data yang diperoleh dari 
penelitian ini anak yang mendapatkan 
perawatan saluran akar sebagian besar adalah 
pasien anak perempuan yaitu sebanyak 172 

pasien. Sementara itu pasien anak laki-laki yang 
mendapatkan perawatan saluran akar 
berjumlah 150 pasien. 

Penelitian mengenai perawatan saluran 
akar pada anak usia 8 hingga 16 tahun 
mendapatkan bahwa dari 5432 pasien yang 
berpartisipasi dalam penelitian ini, 3132 
(57,66%) adalah anak perempuan dan 2300 
(42,34%) adalah anak laki-laki. Kebanyakan 
anak laki-laki (31,97%) menerima perawatan 
saluran akar (PSA) pada gigi molar pertama kiri 
bawah dan anak perempuan (34,21%) 
menerima perawatan saluran akar (PSA) lebih 
banyak pada molar pertama kanan bawah [26]. 

Umumnya indeks karies pada anak usia 
dini di Distrik Metropolitan Quito menunjukkan 
tingkat keparahan menengah menurut 
klasifikasi WHO, dengan anak perempuan yang 
memiliki tingkat resiko lebih tinggi daripada 
anak laki-laki oleh karena waktu erupsi gigi 
sulung pada anak perempuan lebih dini 
sehingga gigi anak perempuan lebih kerap 
terpapar oleh makanan dan minuman yang 
bersifat kariogenik yang menyebabkan 
terjadinya karies [27] [28].  

Pembagian regio rahang dibagi menjadi 
empat yaitu regio 1 (rahang kanan atas), regio 2 
(rahang kiri atas), regio 3 (rahang kiri bawah), 
dan regio 4 (rahang kanan bawah) untuk gigi 
permanen. Sementara itu regio 5 (rahang kanan 
atas), regio 6 (rahang kiri atas), regio 7 (rahang 
kiri bawah), dan regio 8 (rahang kanan bawah) 
adalah pembagian regio rahang untuk gigi 
sulung [1]. Penelitian ini mencari frekuensi 
pasien anak yang berusia 0-18 tahun di Poli Gigi 
Rumah Sakit Umum Daerah Abdoel Wahab 
Sjahranie yang menerima perawatan karies gigi 
berdasarkan regio sehingga mendapatkan hasil 
Tabel 4. 
 
 
 
Tabel 4 Distribusi Frekuensi Perawatan Karies Gigi pada 
Anak berdasarkan Regio Karies 

Regio Gigi Jumlah Persentase 
Kanan Atas 217 25,6% 
Kanan Bawah 229 27% 
Kiri Atas 177 20,9% 
Kiri Bawah 217 25,6% 
Tidak diketahui 7 0,8% 
Total 847 100% 
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Berdasarkan dari data yang didapatkan 
dari penelitian ini, pasien anak usia 0 hingga 18 
tahun di Poli Gigi dan Mulut RSUD Abdoel 
Wahab Sjahranie paling banyak mendapatkan 
perawatan pada regio 4 yaitu regio kanan 
bawah dengan jumlah pasien 229 pasien (27%) 
kemudian pada regio kanan atas dan kiri bawah 
dengan jumlah yang sama yaitu 217 pasien 
(25,6%), regio kiri atas dengan jumlah 177 
pasien (20,9%), dan terdapat data yang tidak 
diketahui regionya sebanyak 7 pasien (0,8%).  

Sebuah studi mengemukakan bahwa 
geraham permanen pertama rahang bawah 
pada anak berusia 6-7 tahun memiliki struktur 
permukaan kunyah yang lebih kompleks dan 
insiden kerusakan karies tertinggi pada gigi 
tersebut. Studi lain menemukan bahwa 
perawatan saluran akar (PSA) gigi molar 
permanen pertama lebih banyak dilakukan 
pada mandibula daripada pada maxilla [26] 
[29]. Distribusi subjek pada penelitian Ticoalu 
dkk menemukan bahwa gigi pada rahang bawah 
lebih banyak memerlukan perawatan karies 
gigi. Persentase kebutuhan perawatan pada 
rahang bawah mencapai 53,9%. Gigi pada regio 
ini lebih rentan mengalami karies dikarenakan 
lokasi gigi yang menyebabkan sisa makanan 
dengan mudah tersangkut [30] [31].   

Karies umumnya lebih sering terjadi pada 
gigi-geligi pada rahang bawah atau mandibula 
terutama pada bagian oklusal lalu diikuti oleh 
permukaan bukal dan lingual [32]. Gigi molar 
rahang bawah lebih rentan terjadi karies 
dikarenakan gigi molar erupsi lebih awal 
dibandingkan gigi yang lainnya, pit dan fissure 
gigi yang dalam, tingkat mineralisasi yang buruk 
secara relatif, dan sukar untuk dibersihkan [33] 
[34]. 

 
4 Kesimpulan 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah 
frekuensi perawatan karies gigi terbanyak di 
antara anak usia 0–18 tahun di Poli Gigi dan 
Mulut Rumah Sakit Umum Daerah Abdoel 
Wahab Sjahranie periode 2018–2021 adalah 
pada anak-anak dengan rentang usia 5-9 tahun 
dengan persentase 38,8%, terdapat 51,6% 
pasien yang menerima perawatan karies gigi 
merupakan pasien anak perempuan, perawatan 
yang paling sering dilakukan adalah perawatan 
saluran akar, dan gigi yang paling banyak 

mendapatkan perawatan adalah gigi-gigi pada 
regio rahang kanan bawah. 

 
5 Pernyataan  

5.1 Penyandang Dana 

Penelitian ini tidak mendapatkan 
dukungan dana dari sumber manapun. 

5.2 Kontribusi Penulis 

The names of the authors listed in this 
journal contributed to this research. 

Semua penulis berkontribusi dalam 
penulisan artikel ini.  

5.3 Etik 

Penelitian ini telah dinyatakan layak etik 
sesuai dengan 7 (tujuh) Standar WHO 2011 oleh 
Komie Etik Penelitian Kesehatan RSUD Abdoel 
Wahab Sjahranie dengan No SK: 53/KEPK-
AWS/IV/2023. 

5.4 Konflik Kepentingan 

Tidak terdapat konflik kepentingan.  
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