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ABSTRACT

Introduction: Teeth and mouth are parts of the body as a whole that have
a function to support and enable humans to function essentially. The mouth
is also a fundamental feature in a person's identity. The existence of diseases
of the teeth and mouth such as caries can cause disruption of oral health
conditions and reduce a person's quality of life. Therefore, this research was
conducted to find out the relationship between the level of dental caries
experienced and the quality of life of students at the Teaching Faculty of
Mulawarman University.

Material and Methods: This research is an analytical observational study
with a cross-sectional study design. This research involved 96 students from
the 2018-2021 class who were selected using a stratified random sampling
technique. This study used the OHIP-14 questionnaire to measure quality
of life and oral photographs to measure the level of caries. Research data
was analyzed using the Spearman test.

Results and Discussions: The research results showed that the level of
dental caries among Mulawarman University students was 2.43 in the low
category and the majority of students' quality of life level was good at 54%.
The results of the relationship analysis show p = 0.000 (p < 0.05); rho =
0.703.

Conclusion: There is a relationship between the level of caries and the
quality of life in students at the Teaching Faculty at Mulawarman University
with strong strength and a positive direction of the relationship.
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Hubungan Tingkat Karies Gigi Dengan Kualitas Hidup Pada
Mahasiwa Fakultas Keguruan Universitas Mulawarman

ABSTRAK

Pendahuluan: Kesehatan gigi dan mulut merupakan hal yang perlu diperhatikan karena gigi dan mulut memiliki peran
yang esensial dalam fungsi tubuh secara keseluruhan. Adanya penyakit pada gigi dan mulut seperti karies dapat
menyebabkan terganggunya kondisi kesehatan mulut serta menurunkan kualitas hidup seseorang. Oleh karena itu,
penelitian ini dilakukan untuk mengetahui bagaimana hubungan antara tingkat karies gigi yang dialami terhadap kualitas
hidup pada mahasiswa Fakultas Keguruan Universitas Mulawarman.

Bahan dan Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain studi cross-sectional.
Penelitian ini melibatkan 96 mahasiswa angkatan tahun 2018-2021 yang dipilih menggunakan teknik sampling acak
berstrata. Penelitian ini menggunakan kuesioner OHIP-14 untuk mengukur kualitas hidup dan foto oral untuk mengukur
tingkat karies. Data penelitian dianalisis menggunakan uji Spearman.

Hasil dan Pembahasan: Hasil penelitian menunjukkan tingkat karies gigi pada mahasiswa Universitas Mulawarman
memiliki nilai 2.43 dengan kategori rendah dan mayoritas tingkat kualitas hidup mahasiswa dengan tingkat baik sebanyak
54%. Hasil analisis hubungan menunjukkan p = 0.000 (p < 0.05); rho = 0.703

Simpulan: Terdapat hubungan antara tingkat karies dengan kualitas hidup pada mahasiswa Fakultas Keguruan di

universitas Mulawarman dengan kekuatan yang kuat dan arah hubungan yang positif.

KATA KUNCI: Karies, kualitas hidup, mahasiswa

PENDAHULUAN

igi dan mulut merupakan satu kesatuan dari
Gtubuh yang dapat mendukung dan
memungkinkan manusia untuk dapat berfungsi secara
esensial, dan mulut juga merupakan salah satu fitur
fundamental identitas diri.»? Kesehatan mulut merupakan
salah satu bagian dari kesehatan secara general.
Federation Dental International (FDI) menyatakan bahwa
kesehatan mulut memiliki banyak aspek dan mencakup
berbagai kemampuan untuk berbicara, tersenyum,
mencium, merasakan, menyentuh, mengunyah, menelan,
dan meyampaikan berbagai emosi melalui ekspresi wajah
dengan percaya diri dan tanpa rasa  sakit,
ketidaknyamanan, dan penyakit orofasial yang kompleks.3

World Health Organization (WHQO) menyatakan
bahwa kesehatan mulut merupakan indikator utama
kesehatan, kesejahteraan, dan kualitas hidup secara
keseluruhan. Hal ini meliputi beberapa penyakit dan
kondisi yang terdiri dari karies gigi, penyakit periodontal,
kehilangan gigi, kanker pada mulut, penyakit infeksi HIV
yang memiliki manifestasi pada mulut, trauma oro-dental,
noma dan cacat lahir seperti cleft lip dan cleft palate. Hal
ini sudah diakui untuk menjadi suatu segmen penting

dalam program kesehatan mulut secara global.* Sehingga

dapat dikatakan bahwa penyakit mulut memiliki pengaruh
yang signifikan terhadap kesehatan fisik dan psikologis
seseorang.®

Menurut Global Burden of Disease (GBD) 2015,
sekitar 3,5 miliar orang di dunia hidup dengan kondisi gigi
yang secara dominan mengalami gigi karies yang tidak
dirawat baik itu pada gigi sulung maupun permanen,
penyakit periodontal yang parah, edentulous, dan
kehilangan gigi yang parah (hanya tersisa 1 sampai 9 gigi).
Karies yang tidak terawat pada gigi permanen mencapai
jumlah terbanyak pada tahun 2010 yang terjadi pada 35%
populasi global atau 2,4 miliar orang di seluruh dunia pada
masyarakat usia 65 tahun atau masyarakat lanjut usia. Data
terbaru dari tahun 2015 menunjukkan bahwa karies yang
tidak terobati masih menjadi kondisi kesehatan global
umum yang paling umum, namun berbeda dari data yang
sebelumnya, prevalensi puncak karies terjadi pada
kelompok usia yang lebih muda 15 sampai 19 tahun pada
tahun 2015.! Untuk penyakit periodontitis, pada tahun
2010 menempati posisi keenam dengan mempengaruhi
10,8% atau 743 juta orang di dunia. Sementara untuk
kondisi edentulous pada 2010 mempengaruhi sebanyak

158 juta orang atau 2,3% dari populasi global dan untuk
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kehilangan gigi yang parah terjadi pada 2,4% dari populasi
global. !

Quality of Life (QOL) atau kualitas hidup menurut
World Health Organization adalah persepsi individu
tentang posisi mereka dalam kehidupan dalam konteks
budaya dan sistem nilai di tempat mereka hidup dan dalam
hubugannya dengan tujuan, ekspektasi, standar dan
perhatian .> Dampak nyata dari kesehatan dan penyakit
pada kualitas hidup diketahui sebagai kesehatan yang
berhubungan dengan Quality of Life.®” Quality of Life
merupakan  suatu  konsep  multidimensi  yang
menggabungkan secara kompleks kesehatan fisik, keadaan
psikologis, tingkat kemandirian, hubungan sosial,
keyakinan pribadi dan hubungan-hubungan mereka

dengan hal-hal penting dari lingkungan.>®

BAHAN DAN METODE

Penelitian ini menggunakan metode penelitian
observasional analitik dengan desain studi cross-sectional.
Penelitian ini dilakukan di Fakultas Keguruan Universitas
Mulawarman. Sampel dalam penelitian ini terdiri dari 96
mahasiswa S1 pendidikan guru angkatan 2018 hingga
2021 yang berusia 18 hingga 22 tahun dan terdiri dari 16
program studi. Teknik pengambilan sampel dalam
penelitian ini dilakukan dengan menggunakan teknik
sampling acak berstrata. Sampel yang terbagi menjadi
beberapa kelompok kemudian dihitung proporsinya sesuai
dengan jumlah minimum sampel. Penentuan jumlah
sampel dalam penelitian ini menggunakan rumus proporsi
dengan tingkat kepercayaan 95%.° Penelitian ini dilakukan
secara online dengan menggunakan kuesioner Oral Health
Impact Profile-14 (OHIP-14) untuk menilai kualitas hidup
dan foto oral untuk penilaian tingkat karies berdasarkan
penelitian yang dilakukan oleh Estai et al dan Guo et
a|_10,11

OHIP-14 merupakan Kkuesioner yang digunakan
untuk mengukur dampak sosial akibat penyakit mulut
seseorang terhadap kualitas hidup mereka. Kuesioner ini
dikembangkan oleh Slade pada tahun 1997 dengan 14
pertanyaan. Pertanyaan dalam kuisioner ini dibagi menjadi
7 ukuran keterbatasan

meliputi fungsional,

ketidaknyamanan fisik, ketidaknyamanan psikologis,

disabilitas fisik, disabilitas psikologis, disabilitas sosial
dan hambatan.!?!® Responden mengisi kuesioner ini
dengan menggunakan skala likert 0: tidak pernah; 1:
hampir tidak pernah; 2: kadang; 3: cukup sering; 4: sangat
sering . Penilaian kualitas hidup memiliki rentang skor 0-
56 dengan kategori baik : 0-18; sedang : 19-37; buruk : 38-
56.14

Tingkat karies responden diukur menggunakan foto
oral dan diukur menggunakan indeks DMF-T. Indeks ini
digunakan untuk mengukur kesehatan gigi dan mulut
seseorang mengenai karies pada gigi permanen. Penilaian
tingkat karies berdasarkan WHO memiliki rentang skor
0,0-6,6. Rentang skor ini terdiri dari 0,0-1,1: sangat
rendah; 1,2-2,6: rendah; 2,7-4,4: sedang; 4,5-6,5: tinggi;
>6,6: sangat tinggi. 1°

Data hasil penelitian diuji normalitas datanya
menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov dan analisis
hubungan terhadap dua variabel diuji menggunakan uji
non parametrik Spearman serta kekuatan hubungan dari
dua variabel ditentukan berdasarkan koefisien relasi
(rho).6

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan secara online dengan
menggunakan pemeriksaan karies gigi berbasis foto dan
penilaian kualitas hidup menggunakan kuesioner OHIP-14
dengan responden sebanyak 96 mahasiswa dan diperoleh

hasil sebagai berikut :

Tabel 1. Rerata distribusi tingkat karies gigi responden

Rerata .
Total Kategori
Subjek D-T M-T F-T ‘?MF- WHO
96 2 0,5 0,1 2,43 Rendah

D-T (Decay teeth), M-T (Missing teeth), F-T (Filling teeth)

Dari Tabel 1 diketahui bahwa rerata tingkat karies
gigi pada 96 responden adalah 2,43 dengan kategori
rendah menurut WHO. Gigi yang masuk dalam kategori
Decay karena karies memiliki skor rata-rata 2, disusul
Missing dengan skor rerata yang lebih rendah yakni 0,5
dan Filling karena direstorasi, memiliki nilai rerata yang

paling rendah yakni 0,1.
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Tabel 2. Distribusi tingkat kualitas hidup responden

Tingkat Kualitas Hidup Frekuensi (n)  Persentase (%)

Baik 52 54%
Sedang 44 46%
Buruk 0 0%
Total 96 100%

Rentang nilai baik (0-18), Sedang (19-37), buruk (38-56).

Berdasarkan Tabel 2, terlihat bahwa responden
dengan kualitas hidup baik sebanyak 52 orang dengan
persentase 54%, sedangkan tingkat kualitas hidup sedang
terdapat 44 orang dengan persentase 46%. Pada penelitian
ini tidak ada responden yang memiliki kualitas hidup
buruk.

Tabel 3. Rerata tingkat karies dan kualitas hidup
responden

Tingka Rerata

Gambaran Frekuens t Kualita Persentas
Karies s Hidup

Usia

18 Tahun 16 2,6 21,3 17%

19 Tahun 25 2,4 22,2 26%

20 Tahun 24 2,4 14,8 25%

21 Tahun 22 2,2 20,1 23%

22 Tahun 9 3,2 26,4 9%

Jenis

Kelamin

Laki-laki 28 1,7 10,8 29%

Perempuan 68 2,7 24 71%

Rentang nilai tingkat karies: sangat rendah (0,0-1,1), rendah (1,2-2,6),
sedang (2,7-4,4), tinggi (4,5-6,5), sangat tinggi (>6,5); Rentang nilai
kualitas hidup: baik (0-18), Sedang (19-37), buruk (38-56).

Berdasarkan Tabel 3, responden usia 21 tahun
memiliki rata-rata karies gigi yang paling rendah yakni
sebesar 2,2 dan responden berusia 22 tahun memiliki rata-
rata karies gigi paling tinggi yakni sebesar 3,2. Dari data
di atas rata-rata karies gigi pada wanita memiliki nilai
lebih tinggi dari rata-rata karies gigi pada laki-laki.

Responden berusia 20 tahun memiliki rata-rata skor
kualitas hidup yang paling rendah yakni 14,8, sedangkan
responden dengan usia 22 tahun memiliki rata-rata skor
kualitas hidup yang paling tinggi yakni 26,4. Pada
penelitian ini, pria memiliki kualitas hidup yang lebih baik
dibandingkan wanita.

Data pada Tabel 3 menunjukkan sebaran tingkat
karies dan kulitas hidup responden berdasarkan usia yang
masuk kriteria penelitian. Pengaruh usia terhadap tingkat
karies dapat disebabkan oleh paparan makanan dan

minuman manis dengan intensitas yang lebih lama disertai

dengan penurunan produksi air liur dan kondisi seperti ini
dapat menyebabkan penyakit karies semakin parah.
Tindakan yang dapat dilakukan oleh siswa untuk
mengatasi hal tersebut adalah menjaga kebersihan gigi dan
mulut dengan menggosok gigi secara rutin dan
menganjurkan siswa untuk mengikuti penyuluhan di
pelayanan kesehatan gigi minimal 6 bulan sekali.'’

Berdasarkan jenis kelamin, responden laki-laki
pada penelitian ini memiliki persentase 28% dengan rata-
rata karies gigi 1,7 dan rata-rata kualitas hidup 10,8.
Jumlah responden didominasi oleh wanita dengan
persentase 71% dengan rata-rata angka karies gigi 2,7 dan
rata-rata kualitas hidup 24. Rata-rata angka karies pada
wanita lebih tinggi dibandingkan pria. Hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan di Yogyakarta.*® Hal ini
dapat disebabkan oleh asupan makanan, pengaruh
hormonal, dan kejadian erupsi gigi dini pada wanita yang
menyebabkan kejadian karies pada wanita lebih tinggi
dibandingkan pria.*® Kondisi gigi erupsi lebih dini yang
terjadi pada wanita menyebabkan gigi lebih lama terpapar
faktor-faktor penyebab Kkaries seperti permukaan gigi yang
rentan, air liur, mikroorganisme dan waktu.®

Karakteristik responden berdasarkan data DMF-T
menunjukkan mayoritas 96 responden mengalami karies
paling banyak dengan nilai rata-rata D-T sebesar 2, M-T
sebesar 0,5 dan untuk F-T sebesar 0,1. Nilai rata-rata
DMF-T seluruh responden adalah 2,43 dengan kategori
menurut WHO rendah.’>?° Hal ini berbeda dengan
penelitian sebelumnya yang dilakukan di program studi
ekonomi Universitas Muhammadiyah Yogyakarta dimana
berdasarkan data DMF-T rata-rata untuk D-T adalah 3,3,
M-T adalah 1,3, dan F-T adalah 0,9. Pada penelitian yang
dilakukan di Yogyakarta, rata-rata nilai DMF-T mencapai
5,5 dengan kategori WHO tinggi.?

Tingkat kualitas hidup responden berdasarkan data
yang diperoleh menunjukkan bahwa pada tingkat kualitas
hidup baik sebanyak 54%, tingkat kualitas hidup sedang
dengan jumlah responden sebanyak 46%. Pada penelitian
ini tidak ada responden yang memiliki kualitas hidup
buruk. Hal ini berbeda dengan penelitian sebelumnya yang
dilakukan di program studi ekonomi Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta dimana status kualitas hidup

65 responden (59%) dari total sampel menunjukkan
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kualitas hidup yang buruk, diikuti 32 responden (29%).
yang memiliki kualitas hidup sedang, dan 13 responden
(12%) memiliki kualitas hidup baik.?°

Tabel 4. Keeratan hubungan tingkat karies gigi dengan
kualitas hidup mahasiswa fakultas keguruan universitas
mulawarman dengan uji Spearman

Kualitas Hidup
p = 0,000
p=0,703
n=96

Tingkat Karies

Berdasarkan analisis hubungan yang dilakukan,
diperoleh data bahwa nilai p = 0,000 (p<0,05), sehingga
hipotesis  kerja  diterima.  Kekuatan  hubungan
menunjukkan p = 0,703 dengan arah positif dan hubungan
yang kuat. Artinya ada hubungan antara tingkat karies gigi
dengan kualitas hidup mahasiswa FKIP Universitas
Mulawarman, sehingga semakin parah tingkat karies maka
kualitas hidup semakin rendah. Hal ini sejalan dengan
yang telah dilakukan di

Muhammadiyah Yogyakarta.®

penelitian Universitas

Penelitian ini memiliki kelebihan yakni dapat
dilakukan secara daring karena dalam pengukuran tingkat
karies digunakan foto oral dengan panduan tertentu untuk
mendapatkan hasil gambar yang baik serta dapat
menampilkan seluruh bagian rongga mulut.*%* Hal ini
dapat menjadi solusi bagi penelitian lain yang serupa

dengan kendala keadaan seperti pandemi.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan,
dapat disimpukan bahwa terdapat hubungan antara tingkat
karies gigi yang diukur dengan DMF-T dengan kualitas
hidup yang diukur dengan menggunakan kuesioner OHIP-
14 pada mahasiswa Fakultas Keguruan Universitas
Mulawarman, semakin rendah tingkat karies gigi, semakin

baik kualitas hidupnya.
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