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ABSTRAK 

Latar belakang: fase remaja merupakan fase peralihan dari masa kanak-kanak ke masa dewasa, dimana pada fase 
ini sering terjadi masalah kesehatan gigi dan mulut. Salah satu alat untuk menilai status kesehatan gigi dan mulut 
adalah indeks DMF-T. Angka DMF-T menggambarkan banyaknya karies yang diderita seseorang. Huruf D (decayed) 
dalam indeks DMF-T berarti jumlah gigi karies yang masih dapat ditambal, huruf M (missing) berarti jumlah gigi 
tetap yang harus dicabut karena karies, dan huruf F (filled) berarti jumlah gigi yang telah ditambal. Faktor yang dapat 
mempengaruhi status kesehatan gigi dan mulut adalah pengetahuan memelihara kesehatan gigi dan mulut yang dimiliki 
seseorang. Tujuan: untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dengan indeks DMF-T 
pada pelajar SMP di wilayah kerja Puskesmas Cibeunying. Metode: jenis penelitian ini adalah cross sectional dengan 
jumlah sampel 161 pelajar di SMP yang ada pada wilayah kerja Puskesmas Cibeunying. Data dikumpulkan dengan 
menggunakan kuesioner berisi pengetahuan kesehatan gigi dan mulut serta pemeriksaan indeks DMF-T menggunakan 
kaca mulut dan probe CPI WHO. Hasil: hasil uji korelasi spearman menyebutkan bahwa terdapat korelasi yang kuat 
(p > 0,05) antara pengetahuan dan indeks DMF-T. Kesimpulan: semakin tinggi tingkat pengetahuan maka akan 
semakin rendah angka indeks DMFT seseorang.

Kata kunci: pengetahuan, indeks DMF-T, karies.

ABSTRACT 

Background: The early teenager phase is a transitional phase from childhood to adulthood where in this phase health 
problems often occur is dental and oral health problems. One of the tools to assess dental and oral health status is the 
DMF-T Index. The symbols from DMF-T describe the amount of caries that a person suffers. The letter D (decayed) 
in the DMF-T index means the number of carious teeth that can still be patched, the letter M (missing) means the 
number of fixed teeth that must be removed due to caries, and the letter F (filled) means the number of teeth that have 
been patched. Factors that can affect the status of dental and oral health is knowledge of maintaining dental and oral 
health. Purpose: To determine the relationship between the level of dental and oral health knowledge on the DMF-T 
index in junior high school students in the working area of    Cibeunying Health Center. Method: This type of research 
is cross sectional with a sample of 161 students in junior high schools in the working area of   Cibeunying Health 
Center. Data were collected using a questionnaire containing knowledge of dental and oral health and examination 
of the DMF-T index using a mouth mirror and WHO CPI probe. Results: The results of the Spearman correlation test 
state that there is a strong correlation (p > 0.05) between knowledge and the DMF-T index. Conclusions: The higher 
the level of knowledge, the lower the index score of a person’s DMFT.
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PENDAHULUAN

Kesehatan gigi dan mulut mempunyai pengaruh 
yang cukup besar terhadap kesehatan tubuh 
secara menyeluruh. Seseorang dengan ke-

sehatan tubuh yang baik akan mempunyai kualitas 
hidup yang baik. Kualitas hidup yang baik akan mem-
pengaruhi berbagai aspek kehidupan seseorang salah 
satunya adalah pertumbuhan.1 
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Fase remaja merupakan fase peralihan dari 
masa kanak-kanak ke masa dewasa dimana pada fase 
ini terjadi perubahan besar dari segala aspek, mulai dari 
aspek fisik, psikis, maupun psikososial. Menurut World 
Health Organization (WHO) fase remaja awal dibatasi 
secara luas sebagai individu dengan rentang usia 10-14 
tahun. Dalam masa pertumbuhan dan perkembangan 
fase ini, sering terjadi berbagai masalah, salah satunya 
masalah kesehatan, lebih spesifik lagi adalah masalah 
kesehatan gigi dan mulut.2,3 

Salah satu alat untuk menilai status kesehatan 
gigi dan mulut adalah dengan pengukuran indeks 
DMF-T. Angka DMF-T menggambarkan banyak-
nya karies yang diderita seseorang dari dulu sampai 
sekarang. Huruf D (decayed) dalam indeks DMF-T 
ber arti jumlah gigi karies yang masih dapat ditambal, 
huruf M (missing) dalam indeks DMF-T berarti jumlah 
gigi tetap yang harus dicabut karena karies, dan huruf F 
(filled) dalam indeks DMF-T berarti jumlah gigi yang 
telah ditambal.4,5 Menurut Riskesdas pada tahun 2018, 
indeks DMF-T berdasarkan kelompok usia 10-14 tahun 
adalah 1.8 yang berarti masuk dalam kategori rendah.6

Berbagai macam faktor dapat menyebabkan 
masalah kesehatan gigi dan mulut, salah satunya 
adalah tingkat pengetahuan seseorang dalam men-
jaga ke sehatan gigi dan mulut. Pengetahuan itu sendiri 
merupa kan pemahaman teoritis atau praktis dari 
suatu subjek. Definisi lain dari pengetahuan adalah 
familiaritas, kesadaran, fakta, informasi, deskripsi, 
atau ke terampilan, yang diperoleh melalui pe ngalaman 
atau pendidikan dengan mempersepsikan, menemu-
kan, atau belajar. Seseorang dikatakan kurang memiliki 
penge tahuan apabila dalam suatu kondisi ia tidak 
mampu mengenal, menjelaskan dan menganalisis suatu 
keadaan.7,8 Pengukuran pengetahuan dapat berupa 
kuesioner atau wawancara.9

Pengetahuan seseorang tentang kesehatan gigi 
dan mulut bisa didapatkan dari mana saja, seperti 
lingkungan keluarga maupun lingkungan sekolah. 
Sekolah Menengah Pertama (SMP) merupakan jenjang 
pendidikan formal dengan guru sebagai mediator 
dan fasilitator yang membantu siswa untuk dapat 
menjalankan proses belajar dengan maksimal. Dalam 
prosesnya, banyak sekali hal-hal yang bisa menjadi 
bagian dari transfer ilmu antara guru dengan siswa, 
termasuk memberikan bekal pengetahuan tentang cara 
menjaga kesehatan gigi dan mulut.10

Penelitian Arifah (2016) kepada pelajar SMP/
MTS Pondok pesantren Ummul Mukminin di Makassar 
menyebutkan bahwa terdapat hubungan signifikan 
antara pengetahuan, sikap, dan tindakan dengan karies 
dimana semakin tinggi tingkat pengetahuan, sikap 
dan tindakan maka semakin rendah nilai DMF-T. 
Arikhman et al (2018) pada penelitiannya kepada 
siswa kelas V dan VI di SDN Air Santok Pariaman 
Timur juga menyatakan hal yang sama bahwa ada 
hubungan signifikan antara tingkat pengetahuan anak 

dalam memelihara kesehatan gigi dan mulut dengan 
indeks DMF-T. Namun penelitian Namira et al 
(2021) yang dilakukan pada siswa kelas 1 di Sekolah 
Menengah Pertama 1 Alalak kabupaten Barito Kuala 
mendapatkan hasil bahwa pengetahuan para siswa ter-
masuk dengan kategori tinggi dengan indeks DMF-T 
yang sedang.11-13

 Penjelasan di atas menjadi dasar peneliti untuk 
melakukan penelitian tentang hubungan pengetahuan 
kesehatan gigi dan mulut dengan status kesehatan gigi 
dan mulut, yang dilihat melalui indeks DMF-T pelajar 
SMP di wilayah kerja Puskesmas Cibeunying.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini sudah mendapatkan izin dan 

kelayakan etik yang dikeluarkan oleh Komisi Etik 
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas 
Jendral Ahmad Yani Cimahi No:021/UM3.02/2022.

Penelitian ini merupakan penelitian cross 
sectional atau potong lintang dengan total sampel 
sebanyak 161 pelajar kelas VII, VIII, IX dari 6 Sekolah 
Menengah Pertama di wilayah Puskesmas Cibeunying 
pada tahun 2021. Enam sekolah yang dimaksud 
adalah SMPN 3 Cimenyan, SMP Islam Bakti Asih, 
Pondok Pesantren Babbussalam Cimenyan, SMPN 
2 Cimenyan, dan SMP PGRI Dago Pakar Cimenyan. 
Pengambilan sampel ini dilakukan dengan teknik 
purposive sampling. Kriteria inklusi dari sampel 
adalah pelajar kelas VII, VIII, dan IX yang bersedia 
mengikuti penelitian, pemeriksaan dan menyelesaikan 
pengisian kuesioner, sedangkan untuk kriteria eksklusi 
adalah pelajar yang tidak hadir atau tidak berada di 
lokasi saat pelaksanaan penelitian. 

Instrumen penelitian yang digunakan dalam 
penelitian ini berupa 20 item kuesioner yang telah 
diuji validitas dan reabilitas untuk mengukur tingkat 
pengetahuan sampel penelitian, sekaligus sebagai 
variabel bebas. Pengetahuan kesehatan gigi dan mulut 
adalah segala hal yang diketahui sampel penelitian 
yang berkaitan dengan pemeliharaan kesehatan gigi 
dan mulut. Variabel terikat adalah hasil pemeriksaan 
indeks DMF-T yang dilakukan pada sampel. Alat dan 
bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
kaca mulut dan probe CPI WHO.13

Pengumpulan data dilakukan dengan pengisian 
kuesioner yang didampingi peneliti, dilanjutkan 
dengan pemeriksaan indeks DMF-T. Penilaian indeks 
DMF-T dikategorikan menjadi 5 kategori, yaitu 
sangat tinggi (≥ 6,6), tinggi (6,5 4,5), sedang (4,4
2,7), rendah (2,6-1,2), dan sangat rendah (1,1-0,0). 

Penilaian tingkat pengetahuan dikategorikan menjadi 
3 kategori, yaitu rendah (0-13), sedang (14-27), dan 
tinggi (28-40).12-14

Data hasil penelitian kemudian diuji ke normalitas-
an nya dengan menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov, 
dilanjutkan dengan uji korelasi spearman menggunakan 
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bantuan SPSS untuk melihat hubungan antara tingkat 
pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dengan indeks 
DMF-T pada pelajar SMP di wilayah kerja Puskesmas 
Cibeunying.

HASIL PENELITIAN
Hasil penelitian mengenai tingkat pengetahuan 

pemeliharaan kebersihan gigi dan mulut pelajar SMP 
di wilayah kerja Puskesmas Cibeunying ditunjukkan 
pada tabel 1.

Dari tabel 1 dapat dilihat gambaran tingkat 
pengetahuan pemeliharaan kebersihan gigi dan mulut 
pelajar SMP di wilayah kerja Puskesmas Cibeunying. 
Sampel penelitian ini paling banyak memiliki tingkat 
pengetahuan kategori tinggi, yaitu 150 siswa dari 161 
sampel penelitian. Sisanya, yaitu 11 orang memiliki 
tingkat pengetahuan kategori sedang.

Tabel 2 menunjukkan status karies dari 161 
sampel penelitian ini. Ditemukan 402 gigi berlubang, 
43 gigi yang sudah dicabut atau yang mempunyai 
indikasi dicabut dan 4 gigi yang sudah dilakukan 
penambalan pada 161 sampel di SMP wilayah 
Puskesmas Cibeunying. Pada tabel 2 dapat dilihat 
bahwa sampel penelitian ini rata-rata memiliki indeks 
DMF-T 2,77 dalam kategori indeks DMF-T sedang.

Hasil uji korelasi antara tingkat pengetahuan 
dan indeks DMF-T pada penelitian ini dapat dilihat 
pada table 3 dimana nilai korelasi (r) = -0,679 dan nilai 
signifikansi p>0,05. Hal tersebut menunjukkan bahwa 
terdapat hubungan korelasi yang kuat antara tingkat 
pengetahuan dan indeks DMF-T. Semakin tinggi 
tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut maka 
akan semakin rendah indeks DMF-T pada pelajar SMP 
di wilayah kerja Puskesmas Cibeunying,

Tabel 1. Tingkat Pengetahuan Pelajar SMP Wilayah Kerja Puskesmas Cibeunying.

No Sekolah
Pengetahuan 

Tinggi Sedang Rendah

1 SMPN 3 Cimenyan 55 11 0

2 SMP Islam Bakti Asih 17 0 0

3 Pondok Pesantren Babussalam 36 0 0

4 SMPN 2 Cimenyan 22 0 0

5 SMP PGRI Dago Pakar 20 0 0

Jumlah 150 11 0

Tabel 2. Indeks DMF-T Pelajar SMP Wilayah Kerja Puskesmas Cibeunying.

No Sekolah Jumlah Siswa
Status Gigi

Jumlah Indeks DMF-T
D M F

1. SMPN 3 Cimenyan 66 124 5 3 132 2 (Rendah)

2. SMP Islam Bakti Asih 17 54 3 0 55 3,23 (Sedang)

3. Pondok Pesantren 
Babussalam

36 100 11 1 112 3,12 (Sedang)

4. SMPN 2 Cimenyan 22 75 12 0 87 3,95 (Sedang)

5. SMP PGRI Dago Pakar 20 49 12 0 61 3,05 (Sedang)

Jumlah 161 402 43 4 447 2,77 (Sedang)

Tabel 3. Uji Spearman Antara Pengetahuan dengan Indeks DMF-T Pelajar SMP  
di Wilayah Kerja Puskesmas Cibeunying

Variabel Indeks DMF-T

Pengetahuan N 161

r -0,679

p 0,000
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PEMBAHASAN
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 150 

siswa dari 161 pelajar SMP di wilayah kerja Puskesmas 
Cibeunying memiliki tingkat pengetahuan kategori 
tinggi dalam menjaga kesehatan gigi dan mulut. Rata-
rata indeks DMF-T sampel penelitian ini berkategori 
sedang dengan nilai 2,77. Penelitian ini menyatakan 
terdapat korelasi yang kuat antara tingkat pengetahuan 
kesehatan gigi dan mulut terhadap indeks DMF-T.

Pengetahuan kesehatan gigi dan mulut se-
seorang memiliki pengaruh yang besar dalam me-
ngurangi terjadinya kerusakan gigi. Pengetahuan dapat 
diperoleh secara langsung atau terencana. Menurut 
Budiman dan Riyanto (2013), tingkat pengetahuan 
seseorang dapat dipengaruhi faktor-faktor, seperti: 
pendidikan, informasi dan media masa, sosial budaya 
dan ekonomi, lingkungan, pengalaman, serta usia.15

Pendidikan mempengaruhi proses dalam belajar. 
Semakin tinggi pendidikan seseorang, semakin tinggi 
juga peluang seseorang untuk menerima informasi.16 
Semakin banyak informasi yang diterima maka akan 
menyebabkan peningkatan pengetahuan seseorang. 
Guru, civitas akademika, orang tua dan stake holder 
dalam lingkup Sekolah Menengah Pertama (SMP) 
memegang peranan penting dalam peningkatan 
tingkat pengetahuan siswa tentang kesehatan gigi 
dan mulutnya. Pengetahuan kesehatan gigi dan mulut 
tersebut bisa ditingkatkan melalui program Upaya 
Kesehatan Gigi Sekolah (UKGS). UKGS bisa meliputi 
pendidikan kesehatan gigi dan mulut oleh guru, sikat 
gigi bersama dengan pasta gigi berflouride, penilaian 
kesehatan gigi dan mulut oleh guru atau dokter kecil, 
dsb.16-18

Seseorang yang memiliki tingkat pendidikan 
tinggi diharapkan akan memiliki pengetahuan tinggi 
dan sikap yang baik terhadap kesehatan, salah satunya 
kesehatan gigi dan mulut sehingga akan mempe ngaruhi 
perilaku untuk menjalani hidup yang sehat. Sebagian 
besar tingkat pengetahuan kesehatan gigi pada sampel 
penelitian ini berada dalam kategori tinggi, namun 
tingkat pemeliharaan kesehatan gigi masih sedang. 

Semakin tinggi tingkat pengetahuan yang dimiliki 
seseorang, seharusnya akan menyebabkan tingkat pe-
me liharaan kesehatan gigi dan mulut juga akan me-
ngalami peningkatan.14,20

 Pengetahuan siswa sangat penting untuk 
mendukung pembentukan perilaku dan menjaga 
kebersihan gigi dan mulut. Darsini mengungkapkan 
sesuatu yang dilandaskan oleh pengetahuan, kesadaran 
dan sikap yang positif akan menghasilkan perilaku 
yang bersifat lebih menetap dan tahan lama. Oleh 
karena itu dengan memiliki pengetahuan yang baik 
maka perilaku dan penerimaan seseorang terhadap 
sesuatu akan lebih baik dan tahan lama.14, 21 

Menurut Benjamin S. Bloom, pengetahuan me-
rupakan salah satu penentu dalam terbentuknya sikap 
dan tindakan, semakin tinggi pengetahuan maka akan 

semakin baik sikap dan tindakannya. Tingkat pe nge-
tahuan seseorang meliputi tahap tahu (know) yaitu 
tingkat pengetahuan paling rendah dimana sese-
orang hanya dapat mengingat sesuatu yang dipelajari. 
Tahap memahami (comprehension) adalah keadaan 
di mana seseorang sudah bisa menjelaskan dengan 
benar dan bisa menginterpretasikan pengetahuannya. 
Tahap aplikasi (aplication) adalah suatu kemampuan 
untuk meng gunakan pengetahuannya di kondisi yang 
sebenarnya. Tahap analisis (analysis) adalah suatu ke-
mampuan untuk membagi objek menjadi be berapa 
komponen. Tahap sintesis (synthesis) adalah ke-
mampuan untuk dapat merencanakan suatu rumusan 
masalah, dan terakhir adalah tahap evaluasi (evaluation) 
yaitu melakukan penilaian terhadap suatu masalah.9,19

Hasil penelitian Handayani dan Arifah (2016) 
di SMP Pondok Pesantren Ummul Mukminin ini 
me nunjukkan tingkat pengetahuan pemeliharaan 
kesehatan gigi dan mulut kategori tinggi dengan 
DMF-T yang rendah. Status karies pada siswa SMP 
Pondok Pesantren Ummul Mukminin yang seluruh-
nya berjenis kelamin perempuan juga menjadi salah 
satu faktor karena perempuan cenderung lebih me-
mentingkan estetika sehingga pemeliharaan gigi dan 
mulutnya menjadi lebih baik dibandingkan laki-laki.12

Penelitian ini memiliki hasil yang sama dengan 
penelitian yang dilakukan Namira (2021) pada siswa 
kelas 1 di SMPN 1 Alalak Kabupaten Barito Kuala 
yang mempunyai tingkat pengetahuan kategori tinggi 
dengan indeks DMF-T yang sedang.11 Semakin tinggi 
pengetahuan siswa dalam menjaga kesehatan gigi dan 
mulut akan menyebabkan penurunan kerusakan gigi 
dan mulut. Pengetahuan seseorang memiliki pengaruh 
yang besar dalam mengurangi terjadinya kerusakan 
gigi. 

Berdasarkan uraian di atas, pada penelitian 
ini kemungkinan siswa hanya memiliki tingkat pe-
nge tahuan sebatas tahap tahu atau memahami dan 
belum ke tahap aplikasi. Jadi siswa hanya sekedar 
mengetahui tentang pemeliharaan kesehatan gigi dan 
mulut tetapi mereka tidak mengaplikasikannya dalam 
kehidupan sehari-hari.22 Sebagian besar siswa sudah 
memiliki pengetahuan yang baik tentang pemeliharaan 
kesehatan gigi dan mulut, namun angka Indeks 
DMF-T pada siswa masih termasuk dalam kategori 
sedang. Oleh karena itu diperlukan peran orang tua, 
guru, stake holder dan petugas kesehatan untuk mem-
bimbing, mengajari dan memberi contoh tentang cara 
memelihara kesehatan gigi dan mulut melalui berbagai 
program seperti program UKGS.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan dari penelitian ini adalah hampir 

seluruh responden dalam penelitian ini memiliki 
tingkat pengetahuan yang tinggi dalam memelihara 
kesehatan gigi dan mulut, namun indeks DMF-T 
dalam penelitian ini termasuk dalam kategori sedang 
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(2,77). Terdapat korelasi yang kuat (p > 0,05) antara 
tingkat pengetahuan dan indeks DMF-T, yang berarti 
semakin tinggi tingkat pengetahuan maka akan 
semakin rendah angka indeks DMFT seseorang. 
Pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut seseorang di-
pengaruhi oleh pengetahuan dan sikap yang tidak bisa 
dipisahkan satu sama lain. Pengetahuan seseorang 
tentang pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut ini 
harus didukung pula oleh sikap yang baik agar tujuan 
pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut dapat tercapai. 
Perlunya peran orang tua, guru, stake holder dan 
petugas kesehatan untuk membimbing, mengajari dan 
memberi contoh tentang cara memelihara kesehatan 
gigi dan mulut, salah satunya melalui program UKGS. 
Selain itu juga, perlu penelitian lebih lanjut dengan 
menggunakan variabel bebas lain seperti sikap, untuk 
mengetahui pengaruhnya terhadap status kesehatan 
gigi dan mulut di wilayah kerja Puskesmas Cibeunying.
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