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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

 Kesehatan gigi dan mulut penting untuk dijaga karena rongga mulut dapat 

menjadi fokal infeksi dan menyebabkan masalah pada bagian tubuh yang lain. 

Salah satu masalah yang sering terjadi pada rongga mulut adalah karies. Karies 

merupakan penyakit kronis yang ditandai dengan kerusakan jaringan keras gigi 

oleh asam yang dihasilkan dari metabolisme bakteri.
1,2

 Karies adalah penyakit 

multifaktorial. Beberapa faktor yang menyebabkan karies yaitu host atau gigi 

yang rentan, bakteri kariogenik, substrat karbohidrat yang dapat difermentasi dan 

waktu untuk ketiga faktor sebelumnya berinteraksi. Faktor lain seperti usia, 

pendidikan, kondisi sosial, ekonomi, dan geografis juga dapat mempengaruhi 

resiko karies seseorang.
3
 

Beberapa penelitian menunjukkan prevalensi terjadinya karies pada siswa SD 

di Indonesia masih cukup tinggi dikarenakan kebiasaan mengonsumsi makanan 

manis yang bersifat kariogenik, kurangnya perilaku menjaga kebersihan mulut 

seperti menyikat gigi, serta kurangnya kesadaran orang tua untuk mengajak anak 

ke dokter gigi secara rutin. Banyak orang tua tidak terlalu peduli terhadap kondisi 

gigi anak dan hanya membawa anak ke dokter gigi jika anak mengeluh sakit.
4,5,6

 

Karies pada anak dapat menyebabkan ketidaknyamanan seperti gangguan bicara 

serta kesulitan makan dan menghambat pertumbuhan anak, serta menyebabkan 

konsekuensi jangka panjang seperti masalah ortodontik, kebiasaan oral yang 
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buruk dan kemungkinan masalah psikososial.
4,7

 Oleh karena itu perlunya deteksi 

awal dan tindakan preventif agar kualitas hidup anak tidak menurun. 

Tindakan preventif karies gigi termasuk langkah-langkah untuk mencegah 

terjadinya karies, seperti pengurangan faktor risiko dan juga untuk menahan 

perkembangan dan mengurangi konsekuensi dari karies yang sudah ada.
3
 

Tindakan yang bisa dilakukan yaitu mengurangi jumlah dan frekuensi makanan 

yang bersifat kariogenik, menghilangkan plak secara mekanis dengan menyikat 

gigi, melindungi permukaan gigi dengan pit and fissure sealant, serta 

menggunakan air minum dan pasta gigi yang mengandung fluor.
8
 Peran orang tua 

dan guru sangat penting untuk mengawasi dan mengajarkan anak tentang cara 

menjaga kebersihan mulut yang baik dan benar.  

Berdasarkan hasil Riskesdas 2018 hanya 2,8% penduduk berusia lebih dari 3 

tahun yang menyikat gigi dengan benar.
9
 Hasil beberapa penelitian menunjukkan 

bahwa banyak siswa SD menyikat gigi dengan cara yang salah dan frekuensi yang 

jarang. Hal ini menyebabkan skor plak dan resiko terjadinya karies pada siswa 

tersebut lebih tinggi.
4,5,7,10

 Terdapat penelitian yang menunjukkan peran guru 

merupakan faktor yang paling berpengaruh terhadap perilaku menyikat gigi siswa 

SD. Guru berperan untuk memberikan informasi, motivasi, dan memberi contoh 

yang baik serta mendampingi siswa dalam menjaga kebersihan gigi dan mulut.
11

 

Salah satu kegiatan yang bisa dilakukan yaitu program sikat gigi bersama di 

sekolah. Kegiatan ini dapat menimbulkan kebiasaan baik bagi siswa SD untuk 

menyikat gigi dengan cara dan frekuensi yang benar yaitu dua kali sehari serta 

menurunkan skor plak siswa SD. Hasil penelitian yang dilakukan oleh Riolina 
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(2017) menunjukkan bahwa rata-rata skor plak siswa SD mengalami penurunan 

sebesar 0.88 setelah diberikan intervensi berupa pemberian motivasi dan 

pendampingan oleh guru untuk menyikat gigi setelah istirahat siang selama 24 

hari sekolah.
12

 Berdasarkan uraian di atas, penulis berinisiatif untuk melakukan 

peninjauan beberapa jurnal penelitian tentang efektivitas kegiatan sikat gigi 

bersama di sekolah terhadap insidensi karies anak SD. 

1.2. Rumusan Masalah  

 Bagaimana efektivitas kegiatan sikat gigi bersama di sekolah terhadap 

insidensi karies anak SD. 

1.3. Tujuan 

1.3.1. Tujuan Umum 

     Penulisan systematic review ini bertujuan untuk mendapatkan kesimpulan 

yang lebih kuat mengenai efektivitas kegiatan sikat gigi bersama di sekolah 

terhadap insidensi karies anak SD setelah melihat kekurangan dan kelebihan serta 

meminimalisir bias dari masing-masing jurnal penelitian yang ditinjau. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

    Secara khusus penulisan systematic review ini bertujuan untuk : 

1. Mengetahui tingkat kejadian karies anak sekolah dasar. 

2. Mengetahui tindakan preventif untuk mencegah karies.   
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1.4. Manfaat 

1.4.1. Manfaat Teoritis 

1. Memberikan wawasan ilmu pada bidang kedokteran gigi. 

2. Memberikan data mengenai tingkat karies pada anak sekolah dasar dan 

efektivitas sikat gigi bersama sebagai tindakan preventif karies. 

 

1.4.2. Manfaat Praktis 

    Masyarakat mengetahui dan dapat melakukan tindakan preventif untuk 

mencegah karies pada anak. 
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