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ABSTRAK

ANALISIS FAKTOR-FAKTOR PENYEBAB KARIES GIGI PADA PASIEN
AN.R USIA (9 TAHUN) DI KLINIK JURUSAN
KESEHATAN GIGI MEDAN

Keysa Japita
Prodi Kesehatan Gigi Program Studi Diploma Il Kesehatan Gigi
(Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan)
Email: keysajapita@gmail.com

Karies gigi merupakan masalah kesehatan gigi dan mulut yang sering
dialami oleh anak usia sekolah. Anak usia 9 tahun masih memiliki kebiasaan
mengonsumsi makanan manis dan lengket yang dapat meningkatkan risiko
terjadinya karies gigi. Selain itu, kurangnya perhatian terhadap kebersihan gigi
dan mulut juga menjadi salah satu penyebab utama terjadinya karies pada anak.
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor penyebab karies pada
pasien An. R usia 9 tahun di Klinik Jurusan Kesehatan Gigi Medan.

Metode penelitian yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan
deskriptif. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, dan
pemeriksaan langsung pada pasien. Selain itu yang meliputi pada kebiasaan
konsumsi makanan kariogenik serta peran orang tua dalam menjaga kesehatan
gigi dan mulut anak.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien An. R memiliki kebiasaan
sering mengonsumsi makanan dan minuman manis seperti permen, cokelat, dan
minuman kemasan. Kebiasaan tersebut disertai dengan kurangnya kebiasaan
menyikat gigi secara teratur, terutama setelah mengonsumsi makanan manis dan
sebelum tidur malam. Kondisi ini menyebabkan sisa makanan mudah menempel
pada permukaan gigi dan memicu terjadinya karies

Selain faktor makanan, kurangnya peran orang tua dalam mengawasi
kebersihan gigi anak juga menjadi faktor penyebab karies. Orang tua belum
sepenuhnya memberikan perhatian terhadap kebiasaan menyikat gigi, pola makan
sehat, serta pemeriksaan gigi secara rutin. Kesimpulan penelitian ini adalah karies
pada pasien An. R dipengaruhi oleh kebiasaan konsumsi makanan kariogenik dan
kurangnya peran orang tua dalam pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut anak.

Kata Kunci: karies gigi, makanan kariogenik, peran orang tua, anak usia sekolah.
Referensi : 21 (2017-2025)
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ABSTRACT

The Analysis of Factors

Puttent (AN, ) ut s CICausing Dental Caries in a 9-Year-Old Pediatric

inic of the Department of Dental Hygiene Medan

Keysa Japita, Kartika Emailijati

, ! 3 mailijati

Student of The Associate Degree of Dental Hygiene JStudy Program, Poltekkes
Kemenkes Medan

gree of Dental Hygiene Study Program, Poltekkes
Kemenkes Medan

/cevsa[api talwgmail.com

. filtta; caries is a common oral health problem experienced by schogl-aged

_‘ years old, children frequently maintain dietary habits that involve
consuming sweet and §tlcky foods, which can elevate the risk of developing dental
caries. Furthermore, insufficient attention to oral hygiene serves as a major
contgbutmg facto_r to caries in children. This study aims to analyze the factors
causing dental caries in a 9-year-old patient (An. R) at the Clinic of the Department
of Dental Hygiene Medan.

.The research method used was a descriptive case study approach. Data
collection was conducted through interviews, observations, and direct clinical
examinations of the patient, focusing on the consumption habits of cariogenic foods
and the parental role in maintaining the child's oral health.

The results showed that patient An. R frequently consumes sweet foods and
beverages, such as candy, chocolate, and packaged drinks. This habit is coupled
with an irregular tooth brushing routine, particularly after consuming sugary foods
and before bedtime. These conditions cause food debris to easily adhere to tooth
surfaces, triggering caries formation.

Beyond dietary factors, a lack of parental supervision regarding the child's
oral hygiene also contributes to caries development. The parents have not fully
provided attention to tooth brushing habits, healthy dietary patterns, or routine
dental check-ups. The study concludes that dental carics in patient An. R is
influenced by the consumption of cariogenic foods and a lack of parental

involvement in maintaining the child's oral health.

*Lecturer of The Associate De

Keywords: Dental Caries, Cariogenic Foods, Parental Role, School-Aged Children
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