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Abstract: The high prevalence of caries in Indonesia indicates that current promotional and
preventive efforts have not achieved optimal effectiveness. This study aimed to investigate the
relationship between oral health behaviours and oral health status among primary school children in
Kupang, Nusa Tenggara Timur. This observational analytical study employed a cross-sectional
design, involving 522 primary school students recruited through convenience sampling. Oral health
behaviours, including dental visits, tooth brushing frequency, and fluoride toothpaste usage, were
measured using an oral health behaviour questionnaire. Dental caries status and oral hygiene were
assessed using the DMFT (Decayed, Missing, and Filled Teeth) index and OHI-S (Oral Hygiene
Index-Simplified), respectively. The relationship between oral health behaviours and oral health
status was analyzed using the chi-square test. The result revealed a significant association between
dental visits and the dental caries status of children (p=0.018). Conversely, tooth brushing frequency
and the use of fluoride toothpaste did not demonstrate a significant relationship with either dental
caries status or oral hygiene. In conclusion, there is a significant relationship between dental visits
and dental caries status among primary school children in Kupang. Optimizing access to oral
healthcare is crucial for the prevention of dental caries in primary school-aged children.
Keywords: oral health behaviour; oral health status; dental caries; oral hygiene

Abstrak: Di Indonesia, prevalensi karies yang tinggi menunjukkan belum optimalnya upaya
promotif dan preventif. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara perilaku
kesehatan gigi dan mulut dengan status kesehatan gigi dan mulut pada anak sekolah dasar di Kupang,
Nusa Tenggara Timur. Penelitian ini menggunakan studi observasional analitik dengan rancangan
potong lintang yang melibatkan 522 siswa sekolah dasar yang diambil melalui metode convenience
sampling. Data perilaku kesehatan gigi dan mulut (kunjungan ke dokter gigi, frekuensi menyikat
gigi, penggunaan pasta gigi berfluorida) diukur dengan menggunakan kuesioner perilaku kesehatan
gigi dan mulut. Pemeriksaan status karies gigi dan kebersihan mulut menggunakan indeks DMFT
dan OHI-S. Hubungan antara perilaku kesehatan gigi dan mulut dengan status kesehatan gigi dan
mulut dianalisis menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa kunjungan ke
dokter gigi memiliki hubungan bermakna dengan status karies gigi siswa (p=0,018), namun,
frekuensi menyikat gigi dan penggunaan pasta gigi berfluorida tidak berhubungan bermakna dengan
status karies maupun kebersihan mulut. Simpulan penelitian ini ialah terdapat hubungan bermakna
antara kunjungan ke dokter gigi dengan status karies pada siswa sekolah dasar di Kupang.
Optimalisasi akses terhadap pelayanan kesehatan gigi dan mulut sangat krusial untuk pencegahan
karies pada anak usia sekolah dasar.

Kata Kkunci: perilaku kesehatan gigi dan mulut; status kesehatan gigi dan mulut; karies gigi
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PENDAHULUAN

Kesehatan gigi dan mulut merupakan komponen esensial dari kesehatan umum yang
berdampak signifikan pada kualitas hidup individu sejak usia dini. Prevalensi global penyakit gigi
dan mulut masih menjadi tantangan kesehatan masyarakat, dengan estimasi sekitar 3,7 miliar
orang terdampak di seluruh dunia.! Karies gigi, sebagai penyakit gigi dan mulut yang paling
umum, memengaruhi baik gigi sulung maupun permanen, dengan prevalensi global yang tinggi,
masing-masing sebesar 46,2% dan 53,8%.% Pada anak, karies gigi tidak hanya menimbulkan nyeri
dan gangguan fungsi pengunyahan, tetapi juga berpotensi mengganggu status gizi, pertumbuhan,
perkembangan kognitif, serta prestasi akademik.’

Di Indonesia, permasalahan kesehatan gigi dan mulut tetap menjadi isu kesehatan publik
yang krusial dan berkelanjutan. Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 menunjukkan
bahwa hampir 90% penduduk Indonesia mengalami gigi berlubang.* Lebih lanjut, Survei
Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 mengonfirmasi prevalensi karies yang masih berada di
atas 80%, mengindikasikan bahwa upaya promotif dan preventif yang telah dilaksanakan belum
mencapai hasil yang optimal. Meskipun mayoritas anak memiliki kebiasaan menyikat gigi setiap
hari, hanya sebagian kecil yang melakukannya dengan frekuensi, waktu, dan teknik yang tepat,
sehingga risiko karies tetap tinggi.’

Perilaku kesehatan, yang mencakup tindakan individu terkait kesehatannya, merupakan
determinan penting status kesehatan yang cenderung terbentuk sejak usia dini dan berlanjut
hingga dewasa.® Perilaku kesehatan gigi dan mulut yang optimal, meliputi kebiasaan menyikat
gigi secara teratur dengan teknik yang benar, penggunaan pasta gigi berfluorida, serta kunjungan
rutin ke dokter gigi, sangat krusial dalam mempertahankan kesehatan gigi dan mulut anak.’
Perilaku ini dipengaruhi oleh berbagai faktor, seperti usia, tingkat pendidikan orang tua,
lingkungan sosial, dan paparan informasi kesehatan. Peran orang tua sebagai role model sangat
penting dalam menanamkan kebiasaan positif. Program Usaha Kesehatan Gigi Sekolah (UKGS)
telah terbukti mampu meningkatkan perilaku kesehatan gigi dan mulut melalui intervensi edukasi
dan pelayanan kesehatan gigi di lingkungan sekolah.® Namun, masih terdapat kesenjangan antara
pengetahuan dan praktik, yaitu kebiasaan menyikat gigi dengan waktu dan teknik yang tidak
tepat, konsumsi makanan ataupun minuman manis dan lengket yang tinggi tanpa diimbangi pola
kebersihan gigi yang memadai, serta kebiasaan buruk seperti menghisap jari atau menggigit benda
keras yang masih umum terjadi pada anak.”'° Perilaku kesehatan gigi dan mulut yang kurang
optimal merupakan faktor risiko utama terjadinya karies dan penyakit periodontal, yang pada
akhirnya dapat mengganggu fungsi pengunyahan, komunikasi, dan menurunkan kualitas hidup
anak.!! Oleh karena itu, pengembangan dan implementasi program pendidikan kesehatan gigi dan
mulut yang komprehensif sejak usia dini, dengan penekanan pada kolaborasi antara keluarga,
institusi pendidikan, dan komunitas, menjadi sangat esensial.

Provinsi Nusa Tenggara Timur (NTT), khususnya Kota Kupang, juga menghadapi tantangan
signifikan dalam kesehatan gigi dan mulut. Data SKI 2023 menunjukkan prevalensi masalah
kesehatan gigi dan mulut di Provinsi NTT sebesar 56,6%. Lebih mengkhawatirkan, penelitian
sebelumnya mengungkapkan bahwa 98,07% penduduk Kota Kupang tidak melakukan kunjungan
rutin ke dokter gigi meskipun mengalami keluhan, sementara prevalensi karies gigi pada individu
usia di atas tiga tahun mencapai 45,96%.> Temuan ini menggarisbawahi urgensi penanganan
masalah kesehatan gigi dan mulut di Kota Kupang.

Selain tingginya prevalensi masalah gigi dan mulut, situasi di Kota Kupang juga diperparah
oleh keterbatasan akses terhadap layanan kesehatan gigi yang memadai. Rasio dokter gigi di Kota
Kupang pada tahun 2023 tercatat sebesar 13 per 100.000 penduduk.'? Angka ini masih berada di
bawah target nasional yang ditetapkan oleh Persatuan Dokter Gigi Indonesia (PDGI), yang
menunjukkan adanya kesenjangan antara kebutuhan pelayanan dan ketersediaan tenaga kesehatan
gigi. Keterbatasan ini tidak hanya memengaruhi akses terhadap perawatan kuratif, tetapi juga
berpotensi menghambat upaya promotif dan preventif yang seharusnya digencarkan.'?

Mengingat kompleksitas permasalahan kesehatan gigi dan mulut di Kota Kupang, yang ditandai
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dengan prevalensi tinggi, rendahnya kunjungan ke dokter gigi, serta keterbatasan layanan,
pemahaman mendalam mengenai faktor-faktor yang memengaruhinya menjadi sangat krusial.
Perilaku kesehatan gigi dan mulut, sebagai determinan yang dapat dimodifikasi, memiliki potensi
besar untuk diintervensi guna memperbaiki status kesehatan gigi dan mulut. Oleh karena itu,
penelitian ini dirancang untuk menganalisis secara lebih spesifik hubungan antara perilaku kesehatan
gigi dan mulut dengan status kesehatan gigi dan mulut pada anak usia sekolah dasar di Kota Kupang,
Nusa Tenggara Timur. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan landasan ilmiah yang kuat
untuk pengembangan intervensi lebih efektif dan tepat sasaran, yang dapat berkontribusi pada
peningkatan kesehatan gigi dan mulut serta kualitas hidup anak di wilayah tersebut.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain observasional analitik potong lintang dan dilaksanakan
pada bulan Agustus 2024 di SD Katolik Oekabiti dan SD Inpres Lili, Kota Kupang, Nusa
Tenggara Timur. Sampel penelitian terdiri dari 522 siswa kelas IV-VI yang memenuhi kriteria
inklusi serta eksklusi, yang diperoleh melalui teknik convenience sampling. Data mengenai
perilaku kesehatan gigi dan mulut dikumpulkan melalui kuesioner terstruktur yang
mengukur aspek-aspek spesifik seperti frekuensi kunjungan ke dokter gigi, frekuensi menyikat
gigi, dan penggunaan pasta gigi berfluorida yang telah diuji validitas dan reliabilitasnya.
Pemeriksaan klinis dilakukan untuk mengevaluasi status kesehatan gigi dan mulut, meliputi
pengukuran karies gigi menggunakan indeks DMFT (Decayed, Missing, and Filled Teeth) dan
penilaian kebersihan rongga mulut dengan indeks OHI-S (Oral Hygiene Index—Simplified).

Data yang terkumpul kemudian diolah dan dianalisis menggunakan perangkat lunak SPSS
versi 29. Analisis univariat disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi. Uji chi-square
digunakan untuk melihat hubungan antara perilaku kesehatan gigi dan mulut dengan status
kesehatan gigi dan mulut pada anak. Penelitian ini telah disetujui oleh Komisi Etik Fakultas
Kedokteran Gigi Universitas Trisakti dengan nomor 868/S1/KEPK/FKG/8/2024.

HASIL PENELITIAN

Jumlah responden penelitian ini sebanyak 522 siswa sekolah dasar dar1 SD Katolik Oekabiti
dan SD Inpres Lili. Tabel 1 memperlihatkan mayoritas responden berusia kurang dari 12 tahun
(92,9%) dan berjenis kelamin perempuan (54,4%). Orang tua siswa sebagian besar berpendidikan
terakhir SMA, yaitu 72% pada ayah dan 54,8% pada ibu. Mayoritas ayah bekerja (96,2%),
sedangkan sebagian besar ibu tidak bekerja (60,5%).

Tabel 1. Karakteristik responden penelitian

Karakteristik responden N %

Usia

<12 tahun 485 92,9

>12 tahun 37 7,1
Jenis kelamin

Laki-laki 238 45,6

Perempuan 284 54,4
Pendidikan ayah

Diploma/Sarjana 38 7,3

SMA 376 72

SD/SMP 108 20,7
Pendidikan ibu

Diploma/Sarjana 29 5,6

SMA 286 54,8

SD/SMP 207 39,7
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Karakteristik responden N %
Pekerjaan ayah
Bekerja 502 96,2
Tidak bekerja 20 3,8
Pekerjaan ibu
Bekerja 206 39,5
Tidak bekerja 316 60,5

Tabel 2 memperlihatkan distribusi frekuensi perilaku kesehatan gigi dan mulut anak.
Mayoritas responden (60%) menyatakan tidak pernah atau tidak tahu mengenai jadwal
kunjungan ke dokter gigi. Sebagian kecil responden mengunjungi dokter gigi 1-2 kali per tahun
(25,7%), dan jumlah terkecil mengunjungi lebih dari 3 kali per tahun (14,4%). Dalam hal
frekuensi menyikat gigi, ditemukan bahwa 67,4% anak menyikat gigi minimal satu kali sehari.
Namun, masih terdapat 32,6% anak yang tidak menyikat gigi setiap hari. Lebih lanjut, mayoritas
responden (71,8%) melaporkan menggunakan pasta gigi berfluorida, sedangkan 28,2% anak
tidak menggunakan pasta gigi berfluorida.

Tabel 2. Distribusi frekuensi perilaku kesehatan gigi dan mulut responden

Variabel perilaku responden N Y%

Kunjungan ke dokter gigi

Kunjungan ke dokter gigi 1-2 x/ tahun 134 25,7

Kunjungan ke dokter gigi > 3 x / tahun 75 14,3

Tidak pernah/tidak tahu 313 60
Frekuensi menyikat gigi

Menyikat gigi minimal 1x/ hari 352 67,4

Tidak menyikat gigi setiap hari 170 32,6
Penggunaan pasta gigi berfluorida

Ya 375 71,8

Tidak 147 28,2

Tabel 3 memperlihatkan bahwa mayoritas responden memiliki status karies yang rendah,
yaitu sebanyak 81% dari total responden. Sebaliknya, 19% responden teridentifikasi memiliki
status karies yang tinggi. Dalam hal kebersihan rongga mulut, ditemukan bahwa lebih dari
separuh responden (53,4%) memiliki status kebersihan rongga mulut yang kurang baik.

Tabel 3. Distribusi frekuensi status kesehatan gigi dan mulut responden

Status kesehatan gigi dan mulut

N %
responden
Status karies
Rendah 423 81
Tinggi 99 19
Status kebersihan rongga mulut
Baik 243 46,6
Kurang baik 279 534

Tabel 4 memperlihatkan bahwa terdapat hubungan bermakna secara statistik antara frekuensi
kunjungan ke dokter gigi dengan status karies anak (p=0,018). Responden yang mengunjungi
dokter gigi 1-2 kali per tahun cenderung memiliki status karies lebih rendah (101 responden)
dibandingkan dengan yang tidak pernah atau tidak tahu (225 responden) dan yang mengunjungi
>3 kali per tahun (67 responden). Frekuensi menyikat gigi (minimal 1x/hari vs tidak setiap hari)
tidak menunjukkan hubungan bermakna secara statistik dengan status karies anak (p=0,860).
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Demikian pula, penggunaan pasta gigi berfluorida (ya vs tidak) juga tidak menunjukkan
hubungan bermakna secara statistik dengan status karies anak (p=0,182).

Tabel 4. Hubungan perilaku kesehatan dengan status karies responden

. Status karies
Perilaku kesehatan Rendah Tinggi P

Kunjungan ke dokter gigi
Kunjungan ke dokter gigi 1-2 x/ tahun 101 33
Kunjungan ke dokter gigi > 3 x / tahun 67 8 0,018*
Tidak pernah/tidak tahu 255 58
Frekuensi menyikat gigi
Menyikat gigi minimal 1x/ hari 284 68 0.860
Tidak menyikat gigi setiap hari 139 31 ’
Penggunaan pasta gigi berfluorida
Ya 298 77
Tidak 125 22 0,182

Tabel 5 memperlihatkan bahwa frekuensi kunjungan ke dokter gigitidak menunjukkan
hubungan bermakna secara statistik dengan status kebersihan rongga mulut anak (p=0,083).
Untuk frekuensi menyikat gigi, juga tidak ditemukan adanya hubungan bermakna secara statistik
dengan status kebersihan rongga mulut anak (p=0,414). Distribusi responden antara status
kebersihan rendah dan tinggi relatif merata pada kedua kategori frekuensi menyikat gigi.
Demikian pula, penggunaan pasta gigi berfluorida juga tidak menunjukkan hubungan bermakna
secara statistik dengan status kebersihan rongga mulut anak (p=0,856).

Tabel 5. Hubungan perilaku kesehatan dengan status kebersihan rongga mulut responden

Status kebersihan
Perilaku kesehatan rongga mulut p
Rendah Tinggi

Kunjungan ke dokter gigi
Kunjungan ke dokter gigi 1-2 x/ tahun 60 74
Kunjungan ke dokter gigi > 3 x / tahun 43 32 0,083
Tidak pernah/tidak tahu 140 173
Frekuensi menyikat gigi
Menyikat gigi minimal 1x/ hari 159 193 0.414
Tidak menyikat gigi setiap hari 84 86 ’
Penggunaan pasta gigi berfluorida
Ya 176 199
Tidak 67 80 0,856
BAHASAN

Analisis demografis terhadap responden menunjukkan bahwa responden perempuan
(54,4%) lebih banyak daripada responden laki-laki (45,6%). Profil orang tua menunjukkan bahwa
sebagian besar ayah memiliki tingkat pendidikan SMA (72%) dan mayoritas aktif bekerja
(96,2%). Sebagian besar ibu memiliki tingkat pendidikan SMA (54,8%) dan tidak bekerja
(60,5%). Temuan ini memberikan gambaran awal mengenai karakteristik sosio-ekonomi
keluarga yang menjadi responden. Tingkat pendidikan orang tua, khususnya ibu, berperan dalam
pengetahuan dan sikap mengenai pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut anak. Orang tua dengan
pendidikan lebih tinggi cenderung memiliki pengetahuan dan informasi yang lebih baik sehingga
dapat menerapkan praktik pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut anak dengan lebih baik.'>!*
Selain itu, status pekerjaan ibu juga dapat diidentifikasi sebagai faktor potensial. Ibu yang tidak
bekerja mungkin memiliki lebih banyak waktu untuk mendampingi dan mengawasi secara
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langsung kebiasaan kesehatan gigi dan mulut anak, meskipun ketersediaan waktu tidak secara
otomatis menjamin terbentuknya perilaku kesehatan gigi dan mulut yang optimal pada anak. '

Dalam aspek perilaku kesehatan gigi dan mulut, penelitian ini menemukan rendahnya
frekuensi kunjungan ke dokter gigi, yaitu 60% responden tidak pernah atau tidak tahu mengenai
jadwal kunjungan rutin. Hal ini mengindikasikan adanya kesenjangan signifikan dalam kesadaran
dan akses terhadap layanan kesehatan gigi preventif. Meskipun demikian, mayoritas anak
menyikat gigi minimal satu kali sehari (67,4%) dan menggunakan pasta gigi berfluorida (71,8%),
yang merupakan langkah positif dalam upaya pencegahan. Namun, masih terdapat sebagian anak
yang tidak menyikat gigi setiap hari (32,6%) dan tidak menggunakan pasta gigi berfluorida
(28,2%), yang berpotensi meningkatkan risiko masalah gigi dan mulut.

Evaluasi status kesehatan gigi dan mulut menunjukkan gambaran yang kontras. Mayoritas
responden memiliki status karies rendah (81%), yang mungkin mencerminkan efektivitas
intervensi yang telah ada atau faktor protektif lainnya. Namun, status kebersihan rongga mulut
menjadi perhatian utama, dengan lebih dari separuh responden (53,4%) memiliki kebersihan yang
kurang baik, yang dapat menjadi predisposisi masalah gigi dan mulut di masa depan. Anak yang
berasal dari keluarga dengan sosioekonomi rendah dan tingkat pendidikan orang tua rendah
memiliki risiko penyakit periodontal yang lebih tinggi.'®

Penelitian ini menunjukkan bahwa perilaku kesehatan gigi dan mulut memiliki hubungan
yang berbeda terhadap status kesehatan gigi dan mulut anak sekolah dasar. Kunjungan ke dokter
gigi berhubungan bermakna dengan status karies, sedangkan frekuensi menyikat gigi dan
penggunaan pasta gigi berfluorida tidak menunjukkan hubungan bermakna dengan status karies
maupun kebersihan rongga mulut.

Temuan penelitian ini menunjukkan hubungan bermakna antara frekuensi kunjungan ke
dokter gigi dengan status karies pada anak sekolah dasar (p=0,018). Hasil ini konsisten dengan
penelitian Nugraheni et al'’ yang melaporkan bahwa anak yang berkunjung ke dokter gigi
memiliki tingkat karies lebih rendah dibandingkan yang tidak pernah berkunjung. Hasil yang
serupa juga dikemukakan oleh Khairuddin et al'® pada beberapa negara, yang menunjukkan
bahwa kunjungan rutin ke dokter gigi berhubungan dengan tingkat karies yang lebih rendah dan
status kesehatan gigi yang lebih baik. Kunjungan rutin ke dokter gigi berperan krusial sebagai
upaya preventif, mencakup pemeriksaan berkala, deteksi dini lesi karies, serta edukasi kesehatan
gigi dan mulut bagi anak dan orang tua.'*** Tindakan pencegahan profesional seperti pembersihan
karang gigi dan aplikasi fluorida yang dilakukan melalui pemeriksaan rutin juga berkontribusi
menurunkan risiko karies. Namun, temuan ini berbeda dengan hasil penelitian di Mataram yang
melaporkan keberadaan karies pada anak yang rutin memeriksakan gigi, mengindikasikan bahwa
efektivitas kunjungan ke dokter gigi perlu didukung oleh perubahan perilaku kesehatan sehari-
hari agar optimal.*! Konteks lokal di Nusa Tenggara Timur, di mana kebiasaan kunjungan rutin
ke dokter gigi belum merata dan akses pelayanan kesehatan gigi terbatas, dapat menjadi faktor
yang turut memengaruhi temuan ini. Hal ini dapat disebabkan karena ketidaktahuan atau
ketidaksadaran masyarakat yang cenderung mengunjungi dokter gigi hanya pada saat mengalami
masalah gigi dan mulut.

Menariknya, frekuensi menyikat gigi tidak menunjukkan hubungan bermakna baik dengan
status karies maupun status kebersihan rongga mulut anak dalam penelitian ini. Temuan ini
sejalan dengan beberapa studi sebelumnya yang mengindikasikan bahwa frekuensi menyikat gigi
semata belum memadai untuk pencegahan karies dan pemeliharaan kebersihan rongga mulut
yang optimal tanpa memperhatikan kualitas pelaksanaannya, seperti teknik dan durasi yang
tepat.”>?> Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian Al-Sharani et al** yang
menunjukkan bahwa anak dengan frekuensi menyikat gigi kurang dari dua kali sehari memiliki
risiko kejadian karies yang lebih tinggi dibandingkan dengan anak yang menyikat gigi dua kali
sehari atau lebih. Keterbatasan penelitian ini dalam mengukur kualitas menyikat gigi selain
frekuensi menjadi faktor potensial. Plak gigi dapat tetap tertinggal meskipun anak menyikat gigi
secara rutin jika teknik dan durasi menyikat tidak memadai, sehingga risiko karies dan kebersihan
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rongga mulut yang suboptimal tetap tinggi.’>** Perbedaan hasil dengan penelitian lain yang
menemukan hubungan bermakna kemungkinan dipengaruhi oleh variasi dalam edukasi kesehatan
gigi, implementasi program promotif dan preventif, serta tingkat pengawasan orang tua terhadap
kebiasaan menyikat gigi anak.>*

Penelitian ini juga mendapatkan bahwa penggunaan pasta gigi berfluorida tidak
menunjukkan hubungan bermakna dengan status karies maupun kebersihan rongga mulut anak.
Temuan ini berbeda dengan hasil penelitian sebelumnya yang melaporkan efektivitas pasta gigi
berfluorida dalam menurunkan risiko karies melalui mekanisme remineralisasi enamel dan
penghambatan demineralisasi.?>’ Pasta gigi berfluorida berperan dalam memperkuat email gigi,
meningkatkan ketahanan gigi terhadap serangan asam, serta membantu proses remineralisasi
pada tahap awal kerusakan email.?”?® Ketidaksesuaian hasil ini dapat dijelaskan melalui beberapa
hipotesis. Salah satunya ialah bahwa penggunaan pasta gigi berfluorida mungkin tidak efektif jika
tidak disertai dengan praktik menyikat gigi yang benar, mencakup teknik yang tepat, durasi yang
memadai, dan frekuensi yang konsisten.” Selain itu, kebiasaan menggunakan pasta gigi
berfluorida pada anak merupakan fenomena yang tidak hanya dipengaruhi oleh ketersediaan
produk di pasaran, tetapi juga oleh tingkat pengetahuan orang tua, kebiasaan yang tertanam dalam
keluarga, serta sejauh mana prioritas kesehatan gigi diberikan dalam lingkungan rumah tangga.
Faktor eksternal seperti keterbatasan tenaga kesehatan gigi dan rendahnya cakupan program
promotif serta preventif di wilayah penelitian juga dapat berkontribusi pada rendahnya praktik
kesehatan gigi yang optimal secara keseluruhan.?*°

Meskipun penelitian ini memberikan wawasan berharga, beberapa keterbatasan perlu diakui.
Pertama, rancangan penelitian potong lintang membatasi kemampuan untuk menarik simpulan
kausal mengenai hubungan antara perilaku dan status kesehatan gigi. Kedua, pengukuran perilaku
kesehatan gigi dan mulut sebagian besar bergantung pada laporan diri responden yang berpotensi
menimbulkan bias.

SIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa kunjungan ke dokter gigi berhubungan dengan status
karies anak, sedangkan frekuensi menyikat gigi dan penggunaan pasta gigi berfluorida tidak
menunjukkan hubungan dengan status kesehatan gigi dan mulut anak. Hasil penelitian ini
menegaskan pentingnya pemanfaatan pelayanan kesehatan gigi dalam upaya pencegahan karies
pada anak usia sekolah dasar.
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