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PERBANDINGAN TINGKAT KEPARAHAN KARIES GIGI ANAK USIA 

12 TAHUN PADA ETNIS ARAB DENGAN ETNIS CINA (Studi Cross 

Sectional di SD Adabiyah dan SD Xaverius 4 Palembang) 

 

Florin Amalia 
 

Program Studi Kedokteran Gigi, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya 
 

Abstrak 

 

Latar belakang: Karies masih merupakan penyakit kronis yang paling umum pada 

anak-anak dan orang dewasa meskipun sebagian besar dapat dicegah. Salah satu 

faktor yang mempengaruhi terjadinya karies gigi yaitu ras. Pada ras tertentu dengan 

rahang yang sempit menyebabkan tempat untuk tumbuh gigi-gigi pada rahang kurang, 

sehingga gigi sering tumbuh tidak teratur. Keadaan gigi yang tidak teratur akan 

mempersulit pembersihan gigi dan ini akan mempertinggi persentase karies.  
Tujuan: Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui perbandingan tingkat 
keparahan karies anak usia 12 tahun pada etnis arab dengan etnis cina (studi cross 
sectional di SD Adabiyah dan SD Xaverius 4 Palembang).  
Bahan dan Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional 
dengan rancangan cross sectional dan menggunakan teknik purposive sampling. 
Jumlah sampel penelitian sebanyak 60 orang (30 orang etnis Arab di SD Adabiyah 
dan 30 orang etnis Cina di SD Xaverius) yang berumur 12 tahun. Data dianalisis 
menggunakan uji Chi-Square.  

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat perbedaan tingkat keparahan 

karies gigi pada anak usia 12 tahun yang signifikan antara etnis Arab dengan etnis 
Cina di SD Adabiyah dan SD Xaverius 4 Palembang (p<0.05). Indeks DMFT 
pada etnis arab lebih tinggi dibandingkan etnis cina yaitu sebesar 3,76 (sedang), 
sedangkan indeks DMFT pada etnis cina yaitu sebesar 2,5 (rendah).  
Kesimpulan: Terdapat perbedaan tingkat keparahan karies gigi anak usia 12 
tahun pada etnis Arab dengan etnis Cina (studi cross sectional di SD Adabiyah 
dan SD Xaverius Palembang).  
Kata Kunci : Karies gigi, Etnis Arab, Etnis Cina, Indeks DMFT 
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COMPARISON OF CARIES SEVERITY IN TWELVE-YEAR-OLD 

CHILDREN ON ARAB AND CHINESE ETHNIC ( Study Cross Sectional AT 

SD Adabiyah AND SD Xaverius 4 Palembang) 
 

Florin Amalia 

Dentistry Programme, Faculty of Medicine, Sriwijaya University 
 

Abstract 

 

Background: Dental caries is still one of the general cronically problem for the 

children and adults, even this it mostly could be prevented. One of the factors that 

influence of dental caries is race. In particular race, those who have narrow jaw 
cause place to grow the teeth on the less jaw, so the teeth grows often irregularly. 
Irregularity of teeth will complicate the cleansing of the teeth and it will increase 

the percentage of caries.  
Aims: The purpose of this study was to determine the comparison of caries 
severity in twelve-year-old children in Arab with Chinese ethnic (study cross 
sectional at SD Adabiyah and SD Xaverius 4 Palembang).  
Material and Method: This study was an observational analytic with a cross-
sectional study design and using sampling methods were purposive sampling. This 
study consisted of 60 samples (30 Arabic ethnics at SD Adabiyah and 30 Chinese 
ethnics at SD Xaverius 4 Palembang), age in twelve-year-old. . Data were 

analyzed using chi-square test.  
Result: There were significantly different (p<0.05) caries severity in twelve-year-
old children in Arab with Chinese ethnic at SD Adabiyah and SD Xaverius 4 
Palembang. DMFT index in children of Arab ethnic was higher than Chinese 

ethnic which was 3,76 (moderate), DMFT index in the children of Chinese ethnic 
was 2,5 (low).  
Conclusion: There were difference of caries severity in twelve-year-old children 
in Arab with Chinese ethnic (study cross sectional at SD Adabiyah and SD 
Xaverius 4 Palembang).  
Keywords: Dental caries, Arab ethnic, Chinese ethnic, DMFT index. 
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BAB I 
 

 

PENDAHULUAN 
 

 

1.1 Latar Belakang 
 

 

Ras adalah suatu kelompok atau kategori orang yang mengidentifikasi diri 

mereka sendiri dan diidentifikasikan oleh orang lain sebagai perbedaan sosial, 

yang didasarkan atas ciri fisik atau biologis.
1
 Ras biasanya mengacu pada ciri-ciri 

fisik, seperti warna kulit, warna atau tekstur rambut, bentuk tubuh dan lain-lain 

yang mencerminkan keturunan seseorang.
2,3

 Kelompok ras utama di dunia secara 

luas diklasifikasikan menjadi Kaukasoid, Mongoloid, Negroid.
4
 Ras Kaukasoid 

dibagi menjadi empat subras, yaitu Nordic, Indic, Mediterania, dan Alpine. Ras 

Mongoloid dibagi menjadi tiga kelompok, yaitu Asiatic Mongoloid, Malayan 

Mongoloid dan Indian Mongoloid. Ras negroid dibagi menjadi tiga kelompok, 

yaitu Afrika Negroid, Negrito dan Negroid Melanesia.
1
 Di luar ras pokok ini, 

terdapat ras khusus seperti Austroloid, Veddoid, Plynesia, dan Ainu.
5 

 

Indonesia merupakan suatu bangsa yang terdiri atas berbagai etnis, ras, dan 

budaya yang tersebar di berbagai pulau di seluruh nusantara.
6
 Masyarakat Indonesia 

terbagi menjadi dua ras utama bangsa asli pribumi, yaitu ras Negroid Melanosoid 

yang menetap di Indonesia bagian timur dan ras Malayan Mongoloid yang menetap di 

Indonesia bagian barat.
3
 Akan tetapi, karena letak Indonesia yang strategis dan 

dahulu menjadi jalur perdagangan di dunia, banyak penduduk lain yang datang dan 

menetap dalam satu tempat dan membentuk suatu komunitas yang disebut etnis.
7,8

 

Ras dan etnis adalah istilah yang umum digunakan, dengan karakteristik yang sama 

 

 

1 
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namun memiliki perbedaan. Etnis adalah istilah yang kompleks yang digunakan 

untuk menggambarkan pengelompokan sosial berdasarkan rasa memiliki, tempat 

asal, dan faktor-faktor lain seperti bahasa, agama, budaya individu, dan identitas 

diri.
2
 Terdapat beragam etnis yang ada di Palembang, baik etnis asli maupun etnis 

pendatang seperti etnis Cina dan etnis Arab.
9 

 

Karies merupakan suatu penyakit jaringan keras gigi, yaitu email, dentin, 

dan sementum, yang disebabkan oleh aktivitas suatu jasad renik dalam suatu 

karbohidrat yang ditandai dengan adanya demineralisasi jaringan keras gigi yang 

kemudian diikuti oleh kerusakan bahan organiknya.
10

 Karies masih merupakan 

penyakit kronis yang paling umum pada anak-anak dan orang dewasa meskipun 

sebagian besar dapat dicegah.
11

 Faktor-faktor yang mempengaruhi karies gigi 

antara lain yaitu ras, jenis kelamin, makanan, umur, pengalaman karies, oral 

hygiene dan sosial ekonomi.
12,13 

 

Salah satu faktor yang mempengaruhi terjadinya karies gigi yaitu ras, 

keadaan tulang rahang ras suatu bangsa berhubungan dengan persentase karies 

yang semakin rendah atau tinggi. Pada ras tertentu dengan rahang yang sempit 

menyebabkan tempat untuk tumbuh gigi-gigi pada rahang kurang, sehingga gigi 

sering tumbuh tidak teratur.
12

 Etnis Arab merupakan bagian dari ras Kaukasoid 

yang biasanya memiliki lengkung gigi sempit berbentuk ‘v’ yang menjadi salah 

satu faktor menimbulkan gigi berjejal.
4
 Keadaan gigi yang tidak teratur akan 

mempersulit pembersihan gigi dan ini akan mempertinggi persentase karies.
12

 

Berbeda hal dengan etnis Cina merupakan bagian dari ras Mongoloid yang secara 
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umum memiliki lengkung gigi yang lebar berbentuk pAraboloid sehingga jarang 

ditemui kasus gigi berjejal.
4 

 

Tingkat keparahan karies gigi diukur menggunakan indeks karies. Indeks 

yang biasa digunakan salah satunya adalah indeks WHO. Indeks DMFT WHO 

bertujuan untuk menggambarkan pengalaman karies seseorang atau suatu 

populasi. WHO merekomendasikan kelompok umur tertentu untuk pemeriksaan, 

yaitu kelompok umur 5 tahun untuk gigi susu, umur 12, 15, 35-44, dan 65-74 

tahun untuk gigi permanen. Kelompok umur 12 tahun penting untuk diperiksa 

karena semua gigi permanen diperkirakan sudah erupsi pada kelompok umur ini 

kecuali gigi molar dua dan molar tiga, sehingga umur 12 tahun ditetapkan sebagai 

umur pemantauan global (global monitoring age) untuk karies.
13

 Penelitian yang 

dilakukan oleh Al-Darwish dkk. menunjukkan bangsa Arab Saudi memiliki rata-

rata DMFT lebih tinggi dibandingkan rata-rata bangsa lain di Qatar yaitu 5,94,
14

 

sedangkan pada penelitian yang dilakukan oleh Shinan Zhang dkk. menunjukkan 

rata-rata DMFT yang paling tinggi berdasarkan pembagian beberapa wilayah di 

China yaitu sebesar 2,6.
15 

 

Berdasarkan latar belakang di atas menimbulkan keinginan penulis untuk 

melakukan penelitian lebih lanjut mengenai perbandingan tingkat keparahan 

karies anak usia 12 tahun pada etnis Arab dan etnis Cina di Palembang. Hal ini 

dapat mempermudah dalam penegakan diagnosis, menentukan rencana perawatan, 

dan tindakan pencegahan karies pada etnis Arab dan etnis Cina di Palembang. 
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1.2 Rumusan Masalah 
 

 

Bagaimana perbandingan tingkat keparahan karies anak usia 12 tahun pada 

etnis Arab dan etnis Cina (studi cross sectional di SD Adabiyah dan SD Xaverius 

4 Palembang). 

 

1.3. Tujuan Penelitian 
 

 

1.3.1 Tujuan Umum 
 

 

Tujuan umum dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui perbandingan 

tingkat keparahan karies anak usia 12 tahun pada etnis Arab dan etnis Cina (studi 

cross sectional di SD Adabiyah dan SD Xaverius 4 Palembang). 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 
 

 

1. Mengetahui tingkat keparahan karies anak usia 12 tahun pada etnis 

Arab (studi cross sectional di SD Adabiyah Palembang). 

 
2. Mengetahui tingkat keparahan karies anak usia 12 tahun pada etnis 

Cina (studi cross sectional di SD Xaverius 4 Palembang). 

 

1.4 Manfaat Penelitian 
 

 

1.4.1 Bagi Penulis 
 

 

Menambah wawasan dan ilmu pengetahuan tentang perbandingan tingkat 

karies anak usia 12 tahun pada etnis Arab dan etnis Cina di Palembang, dan 

menambahkan wawasan dan pengalaman saat melaksanakan penelitian tersebut. 
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1.4.2 Bagi Institusi 
 

 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai sumber informasi dan 

wawasan bagi mahasiswa kedokteran gigi serta acuan untuk penelitian selanjutnya, 

khususnya bagi mahasiswa Program Studi Kedokteran Gigi Universitas Sriwijaya. 

 

1.4.3 Bagi Masyarakat 
 

 

Menambah pengetahuan pada masyarakat khususnya etnis Arab dan Cina 

tentang tingkat karies dan kebutuhan perawatan karies. 
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