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ABSTRACT

Introduction: Dental caries is a disease of hard dental tissue, namely enamel,
dentin, and cementume caused by a microorganism in a carbohydrate that can
be shared. Stimulus secretion of saliva consists of mechanical stimulation
including talking, chewing, and gargling, while chemical stimulation in the
form of the impression of taste. Chocolate biscuits and jelly candies are
sweet, sticky, and chewy cariogenic foods that greatly affect changes in
salivary pH. Children aged 9-10 years are more susceptible to dental disease
because it is a critical age group, at that age there is a transition of tooth
growth from baby teeth to permanen teeth. Purpose: This study aims to
determine the differences in salivary pH between consuming chocolate
biscuits and jelly candies in students aged 9-10 years. Materials and
Methods: The research design used was a pre-experimental study with a
pretest and posttest control group design. The number of subjects required
was 32 respondents, by taking a Simple Random Sampling, which was
divided into 2 groups, each group consisting of 16 people. Data analysis used
the Wilcoxon test and One Way ANOVA. Result and Discussion: The result
showed that, the mean value of saliva pH before chewing chocolate biscuits
was 8.09, in minute to five was 3.96, in minute to ten was 6.50, then in
minute to fifteen was 7.33. While the mean salivary pH before chewing jelly
candy was 7.66, in minute to five was 5.17, in in minute to ten was 6.81, and
in minute to fifteen was 7.50. Conclusion: The conclusion of this study was
that chewing chocolate biscuits was more influential in lowering salivary pH
than chewing jelly candies after 5 (five) minutes of mastication and there
was no difference in mean increase in salivary pH between groups after 10-
15 (ten-fifteen) minutes of chewing chocolate biscuits and jelly candies.
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PENGARUH KONSUMSI BISKUIT COKLAT DAN PERMEN
JELLY TERHADAP PH SALIVA PADA SISWA SD

ABSTRAK

Pendahuluan: Karies gigi adalah suatu penyakit jaringan keras gigi, yaitu email, dentin, dan sementum
yang disebabkan oleh suatu jasad renik dalam karbohidrat yang dapat diragikan. Stimulus sekresi saliva terdiri atas
stimulasi mekanik meliputi berbicara, mengunyah, dan berkumur, sedangkan stimulasi kimiawi dalam bentuk
kesan pengecapan. Biskuit cokelat dan permen jelly merupakan makanan karieogenik yang manis, lengket dan
kenyal yang sangat berpengaruh terhadap perubahan pH saliva. Anak-anak usia 9-10 tahun lebih rentan terkena
penyakit gigi karena merupakan kelompok usia kritis, pada usia tersebut terjadi transisi pertumbuhan gigi dari gigi
susu ke gigi permanen. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan pH saliva antara mengunyah
biskuit coklat dan permen jelly pada siswa usia 9-10 tahun. Bahan dan Metode: Rancangan penelitian yang
digunakan adalah pretest dan postest control group design. Besar subjek yang dibutuhkan sebanyak 32 responden,
dengan pengambilan secara Simple Random Sampling.yang dibagi menjadi 2 kelompok masing-masing kelompok
terdiri dari 16 orang. Analisis data menggunakan uji Wilcoxon dan One Way ANOVA. Hasil dan Diskusi: Hasil
penelitian menunjukkan nilai rerata pH saliva sebelum mengunyah biskuit cokelat 8,09 di menit ke-5 menjadi 3,96,
di menit ke-10 menjadi 6,50 dan di menit ke-15 menjadi 7,33. Sedangkan nilai rerata pH saliva sebelum
mengunyah permen jelly 7,66, di menit ke-5 menjadi 5,17, di menit ke-10 menjadi 6,81, dan di menit ke-15
menjadi 7,50. Simpulan: Mengunyah biskuit cokelat lebih berpengaruh dalam menurunkan pH saliva dari pada
mengunyah permen jelly setelah 5 menit pengunyahan dan tidak terdapat perbedaan rerata kenaikan pH saliva antar
kelompok setelah 10 - 15 menit mengunyah biskuit cokelat dan permen jelly.

KATA KUNCI: pH Saliva, Biskuit cokelat, Permen jelly, 9-10 tahun.

PENDAHULUAN derajat kesehatan yang optimal .2
Kesehatan gigi atau sering disebut sebagai

/ﬂasehatan merupakan keadaan normal pada kesehatan mulut adalah keadaan rongga mulut,

seseorang yang tidak memiliki keluhan atau tidak
adanya gejala-gejala penyakit yang diidentifikasi
secara medis pada saat proses pemeriksaan
berlangsung. Menurut Undang-Undang Kesehatan
No. 36 Tahun 2009, “kesehatan adalah keadaan
sempurna baik fisik, mental dan sosial”’, yang
memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif
secara sosial ekonomi." Status atau derajat kesehatan
masyarakat ditentukan oleh berbagai faktor seperti
lingkungan, perilaku masyarakat dan layanan
kesehatan. Faktor-faktor tersebut perlu mendapat
perhatian serta penanganan sebagai satu kesatuan

untuk menunjang upaya kesehatan agar mencapai

termasuk gigi geligi dan struktur serta jaringan-
jaringan pendukungnya terbebas dari penyakit dan
rasa sakit serta berfungsi secara optimal. Tindakan
pencegahan terhadap penyakit gigi dan mulut perlu
dilakukan agar tidak terjadi gangguan fungsi,
aktifitas, dan penurunan produktifitas kerja yang
tentunya akan mempengaruhi kualitas hidup.’
Masalah terbesar yang dihadapi saat ini di
bidang kesehatan gigi dan mulut adalah penyakit
jaringan keras gigi (caries dentis) disamping
penyakit gusi. Karies gigi adalah suatu penyakit
jaringan Kkeras gigi, yaitu email, dentin, dan

sementum yang disebabkan oleh suatu jasad renik
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dalam suatu karbohidrat yang dapat diragikan.
Faktor utama yang menyebabkan terjadinya karies
gigi adalah host (gigi dan saliva), substrat
(makanan), mikroorganisme, dan waktu. Saliva
sebagai faktor host berperan dalam membantu
pencernaan dan penelan makanan, dan diperlukan
bagi pengoptimalan fungsi alat pengecap. Perannya
yang paling penting adalah untuk mempertahankan
integritas gigi, lidah, dan membrane mukosa daerah
oral dan orofaring.’

Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar 2018,
prevalensi penduduk di Indonesia yang memiliki
masalah kesehatan gigi dan mulut adalah sebanyak
57,6%, sedangkan presentase perilaku menyikat gigi
setiap hari pada penduduk usia > 3 tahun sebanyak
94,7%, dan angka perilaku menyikat gigi dengan
benar pada penduduk usia > 3 tahun sebanyak 2,8%.
Penduduk di Provinsi Bali yang memiliki masalah
kesehatan gigi dan mulut sebanyak 58%, angka
perilaku menyikat gigi setiap hari pada penduduk
usia > 3 tahun sebanyak 91%, sedangkan angka
perilaku menyikat gigi dengan benar pada penduduk
usia > 3 tahun sebanyak 5,2%.°

Umumnya anak usia 9 - 10 tahun lebih rentan
terkena penyakit gigi karena merupakan kelompok
usia kritis, pada usia tersebut terjadi transisi
pertumbuhan gigi dari gigi susu ke gigi permanen.c
Ketidakpedulian orang tua terhadap kebersihan gigi
anaknya menjadi salah satu faktor penyebab. Orang
tua cenderung lebih menuruti apa yang diinginkan
anak dengan memberikan makanan yang diinginkan
anak terutama makanan manis.” Keadaan tersebut
dikarenakan banyaknya orang tua yang beranggapan
bahwa gigi susu hanya sementara dan akan diganti
oleh gigi tetap sehingga mereka tidak terlalu
memperhatikan kesehatan gigi susu anak mereka.®

Makanan kariogenik merupakan makanan
manis yang mengandung gula dan sukrosa, yang
dapat menyebabkan terjadinya penyakit karies gigi
atau gigi  berlubang. Makanan  kariogenik

mengandung fermentasi  karbohidrat sehingga

menyebabkan penurunan pH plak menjadi 5,5 atau
kurang dan menstimulasi terjadinya proses karies.
Makanan kariogenik sangat digemari anak-anak
karena mengandung gula dan karbohidrat. Banyak
jenis makanan kariogenik yang bersifat manis, lunak,
dan mudah melekat pada gigi seperti permen, coklat,
es krim, biskuit, dan lain-lain. Selain rasanya yang
manis dan enak, harganya relatif murah, mudah
didapat, dan dijual dalam aneka bentuk serta warna
makanan bervariasi dan disukai anak-anak.:

Biskuit cokelat adalah sebuah makanan ringan
yang terdiri dari dua biskuit cokelat dengan krim di
tengahnya dan berstektur padat dalam berbagai
aroma dan rasa.’® Biskuit cokelat mengandung
6,46% karbohidrat dan 10 gram gula yang dapat
mempercepat proses demineralisasi jaringan keras
gigi sehingga dapat menurunkan pH saliva menjadi
asam, yang akan menyebabkan terjadinya karies
gigi.*

Permen jelly merupakan permen yang terbuat
dari campuran sari buah-buahan, bahan pembentuk
gel, penambahan essens untuk menghasilkan
berbagai macam rasa, bentuk fisik jernih transparan
dan mempunyai tekstur kenyal seperti permen karet.
Bahan pembentuk gel yang biasa digunakan antara
lain gelatin, karagenan atau agar-agar. Permen jelly
mengandung 4% karbohidrat dan 8 gram gula yang
dapat menyebabkan kerusakan gigi yaitu Karies
gigi.*?

Setelah makan khususnya  makanan
karbohidrat, akan terjadi fermentasi terhadap glukosa
makanan. Hasilnya berupa senyawa bersifat asam
dan membuat lingkungan sekitar gigi bersuasana
asam. Dalam beberapa menit derajat keasaman akan
meningkat atau pH-nya turun.®* Derajat Keasaman
(pH) saliva merupakan salah satu faktor penting yang
berperan dalam karies gigi, kelainan periodontal, dan
penyakit lain di rongga mulut. Kadar derajat
keasaman (pH) saliva yang normal di dalam mulut
berada di angka 7 dan bila nilai pH saliva jatuh < 5,5

berarti keadaannya sudah sangat serius."*
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BAHAN DAN METODE

Rancangan penelitian yang digunakan adalah
penelitian pre-eksperimental dengan desain pretest
dan postest control group design, yaitu dengan
melakukan pengukuran pada sampel sebelum dan
sesudah diberikan perlakuan. Dalam penelitian ini
dilakukan perlakuan dengan pemberian biskuit
coklat pada kelompok | dan pemberian permen jelly
pada kelompok Il serta pre dan postest untuk
mengetahui perbedaan peningkatan kapasitas buffer
dan pH saliva Teknik pemilihan sampel
menggunakan Simple Random Sampling yaitu teknik
penarikan sampel yang memberikan kesempatan
yang sama bagi setiap anggota populasi.

Alat yang diperlukan dalam penelitian ini: pH
meter merk Hanna Instrument, pot saliva, spidol 1
buah, label nama dan Stopwatch. Bahan yang
diperlukan dalam kelompok perlakuan penelitian ini:
Biskuit coklat 10 gr dan permen jelly 16 butir.

Pada penelitian ini pengambilan sampel saliva
dilakukan pada subjek penelitian secara acak dengan
jumlah sample pada tiap kelompok adalah 16 orang.
Kelompok | adalah sample yang akan diberi
perlakuan mengunyah biskuit cokelat dan kelompok
Il diberi perlakuan mengunyah permen jelly. Sample
diinstruksikan agar tidak makan, minum, maupun
membersihkan rongga mulutnya, selama kurun
waktu 30 menit sebelum penelitian dimulai.
Pengambilan saliva menggunakan metode spitting,
yaitu dengan cara saliva dibiarkan mengumpul di
dalam rongga mulut selama 30 detik dan saliva yang
sudah terkumpul dikeluarkan ke dalam wadah
sampel dan diukur menggunakan pH meter digital
dan dicatat oleh peneliti. Setelah itu subyek
penelitian diinstruksikan untuk mengunyah biskuit
cokelat selama 5, 10, 15 menit, setelah 5, 10, 15
menit subyek kemudian meludahkan salivanya ke
dalam wadah sampel di waktu yang ditentukan setiap
menitnya dan diukur menggunakan pH meter digital
dan dicatat oleh peneliti. Pengambilan saliva pada

kelompok 1l sebanyak 16 anak, saliva yang sudah

terkumpul dikeluarkan ke dalam wadah sampel dan
diukur menggunakan pH meter digital dan dicatat
oleh peneliti. Setelah itu subyek penelitian
diinstruksikan untuk mengunyah permen jelly selama
5, 10, 15 menit, setelah 5, 10, 15 menit subyek
kemudian meludahkan salivanya ke dalam wadah
sampel di waktu yang ditentukan setiap menitnya
dan diukur menggunakan pH meter digital dan
dicatat oleh peneliti.

Pengukuran pH saliva dengan menggunakan
alat pH meter Hanna Instruments ke dalam pot saliva
sampai bagian sensor elektroda terendam ke dalam
saliva lalu biarkan beberapa detik sampai
menunjukkan derajat pH saliva tersebut. pH meter
digital harus dibersinkan dan dikalibrasi dalam
larutan buffer pH 4, pH 7 dan pH 10. Cairan yang
tersisa pada elektroda dikeringkan  dengan
menggunakan tissue setiap kali setelah digunakan
untuk mengukur saliva. pH yang nilainya < 6,8 maka
saliva tersebut asam pH yang nilainya antara 6,8-7,2
maka saliva bersifat normal, dan pH yang nilainya >
7,2 maka saliva bersifat basa.

Data yang telah  diperoleh  dengan
menggunakan sistem komputerisasi yang meliputi
nilai  pH saliva yang distimulasi dengan
mengkonsumsi biskuit coklat dan permen jelly pada
subjek penelitian yang bebas karies. Data dianalisis
menggunakan uji Normalitas untuk mengetahui data
itu berdistribusi normal yang menggunakan uji
Shapiro-Wilk dan uji Homogenitas untuk mengetahui
data dikatakan homogen yang menggunakan uji
Lavene Test. Namun, untuk mengetahui perbedaan
rerata pH saliva sebelum dan sesudah perlakuan pada
masing-masing kelompok serta untuk mengetahui
data tidak berdistribusi normal dan tidak homogen
digunakan uji nonparametrik Wilcoxon. Sedangkan
untuk mengetahui perbedaan rerata pH saliva
sebelum dan sesudah antar kelompok menggunakan
uji One Way Repeated ANOVA.

|
Interdental Jurnal Kedokteran Gigi (IJKG); Volume 17, issue 2; December 2021 142



Astuti, N.P.W. The Effect of Chocolate Biscuit and Jelly Candy Consumption

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan pada siswa yang
berusia 9-10 tahun di SD Negeri 1 Kaba-Kaba yang
memiliki gigi bebas dari karies, dengan jumlah
sampel 32 orang yang terdiri dari 16 siswa sebagai
kelompok | dengan perlakuan mengunyah biskuit
cokelat dan 16 siswa berikutnya sebagai kelompok Il
dengan perlakuan menguyah permen jelly. Rerata pH
saliva kelompok yang mengunyah biskuit cokelat
dan permen jelly setelah 5 menit menunjukkan
penurunan dibandingkan saat pre-test dan terus
meningkat setelah 10 menit. Penurunan pH saliva
pada kelompok yang mengunyah permen jelly lebih
rendah daripada yang mengunyah biskuit cokelat,
yaitu 2,47, sementara penurunan pH saliva pada
kelompok yang mengunyah biskuit cokelat adalah
4,13. Namun, hal ini memerlukan uji lebih lanjut
untuk mengetahui apakah terjadi perbedaan

pengaruh perlakuan yang bermakna terhadap pH

Tabel 2. Uji Normalitas

Data Perlakuan Statistik Sig.  Keterangan
Pre-test Biskuit cokelat 0,95 045 Normal
Permen jelly 0,93 0,24 Normal
Post-test Smenit  Biskuit cokelat 0,92 0,19 Normal
Permen jelly 0,85 0,01 Tidak normal
Post-test 10 menit  Biskuit cokelat 0,89 0,06 Normal
Permen jelly 0,96 0,61 Normal
Post-test 15 menit  Biskuit cokelat 0,94 0,33 Normal
Permen jelly 0,88 0,03 Tidak normal

Uji homogenitas menggunakan levene test, uji
homogenitas dilakukan sebagai uji prasyarat sebelum
uji hipotesis untuk mengetahui varian data penelitian.
Suatu penelitian dikatakan homogen apabila
memiliki nilai signifikansi lebih besar dari 0,05.
Berdasarkan tabel diatas diketahui terdapat beberapa
data yang tidak homogen, yaitu data pada post-test
setelah 5 menit diberikan perlakuan dan post-test
setelah 5 menit diberikan perlakuan dengan nilai
signifikansi berturut-turut adalah 0,00 dan 0,01 (<
0,05) (Tabel 3).

Tabel 3. Hasil Uji Homogenitas

saliva (Tabel 1). Data Levene statistic  Signifikansi  Keterangan
Pre-test 1,84 0,19 Homogen
Post-test 5 menit 14.59 0,00 Tidak homogen
Tabel 1. Hasil Rerata Ph Saliva Pada Tiap Kelompok Post-test 10 menit 7.14 0,01 Tidak homogen
Post-test 15 menit 0,06 0,81 Homogen
Simpangan | i
Perlaku Dat N Remt S Mo Mak . . .
e - 7 Bk ’ Uji beda menggunakan uji nonparametrik
Kelomook [ 2 16 8,09 049 740 890 ) _ )
(B ot Post-fest 5 menit 16 3.96 050 330 520 wilcoxon karena terdapat data yang tidak memenuhi
cokelat) Post-test 10 menit 16 6,50 1.14 4.70 8,00 . . . . . .
Post-test 13 menit 16 733 068 6350 890 uji prasyarat yaitu data tidak berdistribusi normal dan
Pre-test 16 7,66 039 710 860
Kelompok I Posi-test 5 menit 16 517 L06 410 740 tidak homogen. Uji beda ini dilakukan guna
(Permen jelly)  Post-test 10 menit 16 6,81 0,71 5,50 7,90
Pos-fest 15 menit 16 750 0.70 600 840 menentukan apakah terdapat perbedaan rerata pH

Uji normalitas dilakukan sebagai prasyarat
untuk uji hipotesis dalam penelitian ini dan bertujuan
untuk mengetahui apakah data berdistribusi normal.
Uji normalitas menggunakan Shapiro-wilk karena
jumlah subjek dibawah 50 orang. Suatu data
dikatakan berdistribusi normal apabila memiliki nilai
signifikansi > 0,05. Berdasarkan tabel di atas
diketahui terdapat beberapa data yang tidak
berdistribusi normal yaitu data post-test menit ke-5
setelah mengunyah permen jelly dan post-test menit
ke-15 setelah mengunyah permen jelly dengan nilai
signifikan berturut-turut adalah 0,01 dan 0,03 (nilai

saliva yang signifikan sebelum dan sesudah
perlakuan pada setiap kelompok. Dikatakan terdapat
perbedaan yang signifikan apabila nilai signifikansi <
0,05. Berdasarkan tabel di atas tertulis nilai
signifikansi sebesar 0,000 (Sig. < 0,05). Hal ini
menunjukkan bahwa terdapat perbedaan perbedaan
rerata pH saliva yang signifikan sebelum dan
sesudah 5 hingga 15 menit perlakuan pada kelompok
yang mengunyah biskuit cokelat dan permen jelly
dengan tingkat kepercayaan sebesar 95%, sehingga
dapat disimpulkan bahwa biskuit cokelat ataupun
permen jelly dapat mempengaruhi penurunan pH

saliva hingga menit ke 5 setelah perlakuan dan

signifikansi dibawah 0,05) (Tabel 2.) kemudian meningkat setelah menit ke-10 dan ke-15.
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Namun, untuk mengetahui perlakuan yang paling
berpengaruh pada pH saliva memerlukan uji statistik

selanjutnya.

banyak adalah pada kelompok yang mengunyah
biskuit cokelat dimana rata-rata pH awal adalah 8,09

menjadi 3,96 pada menit ke 5. Tetapi, setelah 10 dan

15 menit perlakuan tidak menunjukkan adanya

Tabel 4. Hasil Uji beda pH saliva sebelum dan setelah 5
menit perlakuan mengunyah biskuit cokelat dan permen

perbedaan pH saliva antara kelompok yang

jelly mengunyah biskuit cokelat dan kelompok yang
mengunyah permen jelly, dan pH saliva antara
Rerata nilai Beda gunyah p JEly P

Kelomnok sampel |_Pengamatan pH Saliva rerata Sig. masing-masing kelompok sama-sama meningkat,
P P Sebelum Sesudah . .. .
Kelompok | 8.09 306 113 sehingga dapat disimpulkan bahwa setelah 5 menit
(Biskuit cokelat) 0,000 perlakuan, mengunyah biskuit cokelat lebih

Kelompok 11 7,66 517 2,49 . .
(Permen jelly) 0,000 berpengaruh dalam menurunkan pH saliva dari pada

mengunyah permen jelly. Namun setelah 10 menit

dan 15 menit mengunyah biskuit cokelat ataupun

Tabel 5. Hasil Uji beda pH saliva setelah 5 menit dan

. all o permen jelly maka sama-sama menyebabkan
setelah 10 menit perlakuan mengunyah biskuit cokelat dan

permen jelly terjadinya kenaikan pH saliva dan tidak terdapat
Rerata nilai perbedaan rerata kenaikan pH saliva antar kelompok
pengamatan pH (table 7,8,9).
Kelompok sampel Saliva Beda Sig.
rerata
Sesudah 5 | Sesudah
menit |10 menit Tabel 7. Hasil uji perbedaan pH saliva setelah 5 menit
Kelompok | 3,96 6,50 2,54 antar kelompok mengunyah biskuit cokelat dan
(Biskuit cokelat) 0,000 permen jelly
Kelompok I1 5,17 6,81 -1,64
(Permen jelly) 0,000 Kelompok sampel Beda Sig. Keterangan
rerata
Kelompok | 413
(Biskuit cokelat) ' Terdapat
iU ; ; Kelompok I1 0.000 erbedaan
Tabel 6. Hasil Uji beda pH saliva setelah 10 menit dan p 2,49 p

(Permen jelly)

setelah 15 menit perlakuan mengunyah biscuit cokelat dan

permen jelly
Rerata nilai
Kelompok pengamatan pH Saliva | Beda si Tabel 8. Hasil uji perbedaan pH saliva setelah 10 menit
sampel Sesudah 10| Sesudah 15 | rerata g antar kelompok mengunyah biskuit cokelat dan
menit menit permen jelly
Kelompok | 6,50 7,33 -0,83
(Biskuit cokelat) 0,000 Kelompok Beda Sig. Keterangan
Kelompok I1 6,81 7,50 -0,69 sampel rerata
(Permen jelly) 0,000 Kelompok | 2,54 Tidak
(Biskuit cokelat)
el K 0,370 terdapat
€10mpo -1,64 perbedaan

Uji beda yang digunakan adalah ANOVA

guna mengetahui perbedaan rerata jumlah pH saliva

(Permen jelly)

sebelum dan sesudah 5 menit hingga 15 menit

Tabel 9. Hasil uji perbedaan pH saliva setelah 15 menit
antar kelompok mengunyah biskuit cokelat dan

setelah  perlakuan diantara kedua kelompok.

Dikatakan terdapat perbedaan yang signifikan permen jelly

apabila memiliki nilai kurang dari 0,05. Berdasarkan Beda :

tabel 8, menunjukkan bahwa terdapat perbedaan pH Kelompok sampel 1 Sig. Keterangan
saliva yang signifikan antara kelompok yang (}ilseilsoknl]irioclzliel at) -0,83 0100 Tidak terdapat
mengunyah biskuit cokelat dengan kelompok yang Kelompok 11 10,69 ' perbedaan

(Permen jelly)

mengunyah permen jelly. Penurunan pH paling
|
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DISKUSI

Aktivitas mengunyah dapat merangsang
sekresi saliva. Sekresi saliva yang terstimulasi
menyebabkan aliran saliva makin cepat yang
mengakibatkan volume saliva juga meningkat.
Meningkatnya volume saliva dapat menyebabkan
buffer saliva meningkat yang akan menetralkan pH
saliva. Hal ini terjadi karena komponen-komponen
yang ada pada saliva berubah, yaitu komponen
organik dan anorganik. Salah satu komponen yang
mengalami perubahan atau peningkatan adalah
bikarbonat. Bikarbonat merupakan komponen yang
penting bagi sistem buffer dan melindungi dengan
cara menekan naik turunnya derajat keasaman pH
saliva.’’

Setelah  makan  khususnya  makanan
karbohidrat, akan terjadi fermentasi terhadap glukosa
makanan. Hasilnya berupa senyawa bersifat asam
dan membuat lingkungan sekitar gigi bersuasana
asam. Dalam beberapa menit derajat keasaman tadi
akan meningkat atau pH-nya akan turun. Bila
berlanjut, penurunan nilai pH akan sampai ke nilai
kritis, yaitu nilai pH yang akan memicu dekalsifikasi
(hilangnya garam kalsium) pada email gigi.
Keberadaan perubahan suasana pH setelah makan
akan kembali normal setelah 15-30 menit kemudian.
Selama 5-10 menit pertama setelah makan adalah
saat-saat kritis pH (sekitar 5,2- 5,5).'

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan
didapatkan hasil rerata perhitungan pH saliva
sebelum mengunyah biskuit cokelat sebesar 8,09,
sedangkan pH saliva setelah 5 menit mengunyah
biskuit cokelat nilai pH saliva menurun menjadi
3,96, kemudian dalam waktu 10 menit nilai pH
saliva meningkat sebesar 6,50, dan setelah 15 menit
nilai pH saliva semakin meningkat sebesar 7,33.
Sedangkan nilai rerata pH saliva sebelum
mengunyah permen jelly sebesar 7,66, setelah 5
menit pengunyahan nilai pH saliva menurun menjadi
5,17, kemudian nilai pH saliva dalam 10 menit

meningkat menjadi 6,81, dan dalam waktu 15 menit

nilai pH saliva semakin meningkat sebesar 7,50.

Pada keadaan normal nilai pH saliva berkisar
antara 6,8 — 7,2 sehingga nilai rerata pH saliva
sebelum diberi perlakuan pada kedua kelompok
dapat dikategorikan bahwa saliva dalam kondisi basa
dikarenakan nilainya > 7,2 hal ini sesuai dengan
penelitian terdahulu, bahwa terdapat faktor yang
mempengaruhi nilai pH dan volume saliva seperti
stres dan bernafas melalui mulut. Tingkat aliran
saliva biasanya dipengaruhi oleh keadaan fisiologis
pada saat berolahraga dan berbicara yang lama
sehingga akan mengakibatkan berkurangnya aliran
saliva, sehingga mulut terasa kering dan dapat
menyebabkan kenaikan pH saliva.® Sedangkan nilai
rerata pH saliva setelah 5 menit diberi perlakuan
pada kedua kelompok terjadi penurunan sehingga
dikategorikan saliva dalam kondisi asam, dan setelah
10 menit mengunyah biskuit cokelat pH saliva juga
dalam kondisi asam. Derajat keasaman (pH) saliva
dikatakan rendah apabila berkisar 5,2 — 5,5 kondisi
pH saliva rendah tersebut akan memudahkan
pertumbuhan bakteri asidogenik.?’ Sedangkan dalam
waktu 10 menit mengunyah permen jelly pH saliva
dikategorikan dalam kondisi normal, setelah 15
menit perlakuan pada kedua kelompok pH saliva
dalam kondisi basa. Hal ini didukung oleh penelitian
terdahulu dengan judul “Waktu yang Dibutuhkan
untuk Turunnya pH Saliva Anak Menjadi Terendah
setelah Makan Biskuit atau Coklat”, yang
menunjukkan hasil jika mengkonsumsi 5 gram
biskuit akan menyebabkan penurunan pH yang
banyak pada 5 menit setelah mengkonsumsi biskuit
dan mulai kembali normal setelah 20 menit
kemudian.?*

Penurunan pH saliva yang terjadi pada 5
menit perlakuan dalam penelitian ini disebabkan oleh
beberapa faktor seperti : kandungan gula dalam
makanan dan bentuk serta konsistensi makanan yang
mencapai penurunan pH sampai pH kritis. Studi
menunjukkan  bahwa beberapa faktor yang

menyebabkan terjadinya perubahan pada pH saliva
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antara lain rata-rata kecepatan aliran saliva,
mikroorganisme rongga mulut, dan kapasitas buffer
saliva. Selain itu ada faktor-faktor yang
mempengaruhi pembentukan asam antara lain: jenis
karbohidrat yang terdapat dalam diet, konsentrasi
karbohidrat dalam diet, jenis dan jumlah bakteri di
dalam plak, keadaan fisiologis bakteri tersebut dan
pH di dalam plak.®

Penelitian ini masih dalam ruang lingkup
yang sama dari penelitian yang dilakukan pada
murid SDN Mamajang Makassar. Tetapi yang
membedakan di variabel dan jumlah respondennya,
dalam penelitiannya menggunakan 1 variabel yaitu
menggunakan makanan kariogenik berupa cokelat
dengan jumlah responden 40 siswa, dalam rentang
waktu 5, 15, dan 30 menit pengunyahan.? Hasil
dalam  penilitian ini  menunjukkan  sebelum
mengunyah makanan manis dan lengket nilai pH
saliva agak asam dan setelah mengonsumsi makanan
manis dan lengket pH saliva menurun menjadi lebih
asam. Sehingga dapat disimpulkan bahwa adanya
pengaruh mengkonsumsi makanan manis dan
lengket terhadap perubahan pH saliva.

Berdasarkan hasil uji ANOVA menunjukkan
bahwa terdapat perbedaan pH saliva antara
mengunyah biskuit cokelat dan permen jelly setelah
5 menit perlakuan atau mengunyah biskuit cokelat
lebih berpengaruh dalam menurunkan pH saliva
daripada mengunyah permen jelly yang diperoleh
nilai p < 0,05 yang berarti signifikan atau adanya
perbedaan. Namun setelah 10 menit dan 15 menit
mengunyah biskuit cokelat ataupun permen jelly
maka sama-sama menyebabkan terjadinya kenaikan
pH saliva dan tidak terdapat perbedaan rerata

kenaikan pH saliva antar kelompok.

SIMPULAN

Penelitian ini menunjukan bahwa terdapat
penurunan pH saliva di menit ke-5 setelah
mengunyah biskuit cokelat dan permen jelly dan

terdapat peningkatan pH saliva setelah 10 menit dan

15 menit mengunyah biskuit cokelat ataupun permen
jelly tetapi tidak terdapat perbedaan rerata kenaikan

pH saliva antar kelompok.
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