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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Pe$ne$litian 

1. Gambaran Tempat Penelitian 

Pe$ne$litian ini dilaku$kan di ke$las I dan II di SD Ne$ge$ri Timbu$lharjo. Se$kolah 

ini be$rlokasi di Kabu$pate$n Bantu$l, Dae$rah Istime$wa Yogyakarta. Jln Te$mbi, 

Ke$lu$rahan Timbu$lharjo, Ke$camatan Se$won, Bantu$l. SD Ne$ge$ri Timbu$lharjo 

saat ini me$miliki 24.  

SD Ne$ge$ri Timbu$lharjo se$cara ru$tin me$laksanakan pe$me$riksaan ke$se$hatan 

bagi siswa se$tiap satu$ tahu$n se$kali. Ke$giatan ini dilaku$kan me$lalu$i ke$rja sama 

de$ngan Pu$ske$smas Se$won se$bagai u$paya dalam me$mantau$ dan me$njaga 

ke$se$hatan pe$se$rta didik. Pe$me$riksaan ini be$rtu$ju$an u$ntu$k me$nde$te$ksi dini 

masalah ke$se$hatan se$rta me$mbe$rikan e$du$kasi te$rkait pe$ntingnya me$njaga 

ke$be$rsihan dan pola hidu$p se$hat salah satu$nya yaitu$ pe$me$riksaan gigi. 

2. Analisis Univariat 

a. Karakteristik Responden 

Dalam pe$ne$litian ini, karakte$ristik ditabu$lasikan se$bagai be$riku$t : 

Tabel 4. 1 Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin, Dan Usia Di SD 

Negeri Timbulharjo 

Sumber : Data Primer (2024) 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Jenis Kelamin   

Laki - Laki 44 49,4 

Pe$re$mpu$an 45 50,6 

Total 89 100,0 

Usia   

6 tahu$n 22 24,7 

7 tahu$n 44 49,4 

8 tahu$n 23 25,9 

Total 89 100,0 
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Be$rdasarkan tabe$l diatas me$nggambarkan bahwa se$bagian be$sar 

re$sponde$n dalam pe$ne$litian ini be$rje$nis ke$lamin pe$re$mpu$an se$ju$mlah 45 

(50. 6 %), Se$bagian be$sar re$sponde$n be$ru$sia 7 tahu$n se$banyak 44 (49,4%). 

b. Gambaran Perilaku Pemeliharaan Kesehatan Gigi 

Tabel 4. 2 Perilaku Pemeliharaan Kesehatan Gigi Di SD Negeri Timbulharjo 

Perilaku Frekuensi (n) Persentase (%) 

Ku $rang 22 24,7 

Cu $ku $p 61 68,6 

Baik 6 6,7 

Total 89 100,0 

Sumber : Data Primer (2024)  

Be$rdasarkan tabe$l diatas me$nggambarkan bahwa se$bagian be$sar 

pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan dalam kate$gori cu$ku$p se$banyak 61 

(68,6%). 

c. Gambaran Status Kesehatan Gigi Pada Anak Usia Sekolah 

Tabel 4. 3 Status Kesehatan Gigi Pada Anak Usia Sekolah Di SD Negeri 

Timbulharjo 

Kesehatan Gigi Frekuensi (n) Persentase (%) 

Karie$s Sangat Re$ndah 26 29,2 

Karie$s Re$ndah 15 16,9 

Karie$s Se$dang 27 30,3 

Karie$s Tinggi 16 18,0 

Karie$s Sangat Tinggi 5 5,6 

Total 89 100,0 

Sumber : Data Primer (2024) 

Be$rdasarkan tabe$l diatas me$nggambarkan bahwa statu$s ke$se$hatan gigi 

dalam kate$gori karie$s se$dang (30,3%). 

3. Analisis Bivariat 

Analisis bivariat digu$nakan u$ntu$k me$lihat hu$bu$ngan antara pe$rilaku $ 

pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi de$ngan statu$s ke$se$hatan gigi pada anak u$sia 

se$kolah di SD Ne$ge$ri Timbu$lharjo me$nggu$nakan u$ji statistik Spe$arman 

de$ngan hasil dapat dilihat pada tabe$l: 
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Tabel 4. 4 Tabulasi Silang Hubungan Antara Perilaku Pemeliharaan Kesehatan Gigi 

Dengan Status Kesehatan Gigi Pada Anak Usia Sekolah Di SD Negeri Timbulharjo 

Sumber : Data Primer (2024) 

Be$rdasarkan hasil analisis dipe$role$h data 89 re$sponde$n pada pe$ne$litian 

me$nge$nai hu$bu$ngan antara pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi de$ngan 

statu$s ke$se$hatan gigi pada anak u$sia se$kolah. Hasil pe$ne$litian me$nu$nju$kkan 

bahwa re$sponde$n de$ngan pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi dalam 

kate$gori ku$rang me$miliki statu$s ke$se$hatan gigi karie$s sangat re$ndah se$banyak 

7 (7,9%). Re$sponde$n de$ngan pe$rilaku$ pe$me$liharaan dalam kate$gori cu$ku$p 

me$miliki statu$s ke$se$hatan gigi karie$s se$dang dan karie$s sangat re$ndah 

masing-masing 18 (20,2%). Se$me$ntara itu$ re$sponde$n de$ngan pe$rilaku$ 

pe$me$liharaan dalam kate$gori baik me$miliki statu$s ke$se$hatan gigi karie$s 

se$dang se$banyak 3 (3,4%). 

Hasil U$ji kore$lasi Spe$arman me$nu$nju$kkan bahwa nilai p-valu$e$ se$be$sar 

0,515 (p > 0,05), yang be$rarti tidak te$rdapat hu$bu$ngan yang signifikan antara 

pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi de$ngan statu$s ke$se$hatan gigi pada anak 

u$sia se$kolah. 

Perilaku 

Pemeliharaan 

Kesehatan 

Gigi 

Status Kesehatan Gigi Pada Anak Usia Sekolah 

Jumlah 
ρ 

value 
r Karies 

Sangat 

Tinggi 

Karies 

Tinggi 

Karies 

Sedang 

Karies 

Rendah 

Karies 

Sangat 

Rendah 

N % N % N % N % N % N % 

0,515 0,070 

Kurang 2 2,2 5 5,6 6 6,7 2 2,2 7 7,9 22 24,7 

Cukup 3 3,4 11 12,4 18 20,2 11 12,4 18 20,2 61 68,5 

Baik 0 0,0 0 0,0 3 3,4 2 2,2 1 1,1 6 6,7 

Jumlah 5 5,6 16 18,0 27 30,3 15 16,9 26 29,2 89 100,0 

    
    

    
    

    
  P

ERPUSTAKAAN 

UNIV
ERSIT

AS JE
NDRAL A

CHMAD Y
ANI

    
    

    
    

    
  Y

OGYAKARTA



33 
 

 

B. Pe$mbahasan 

1. Gambaran Perilaku Pemeliharaan Kesehatan Gigi 

Be$rdasarkan hasil pe$ne$litian te$rhadap 89 siswa di SD Ne$ge$ri 

Timbu$lharjo me$nge$nai pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi dipe$role$h 

bahwa pe$rse$ntase$ te$rtinggi te$rdapat pada kate$gori cu$ku$p se$banyak 61 (68,6%) 

Hasil ini se$jalan de$ngan pe$ne$litian yang dilaku$kan ole$h Simare$mare$ (2021) 

yang me$nu$nju$kan se$banyak 35 (70%) dari total 50 re$sponde$n, dan hasil ini 

se$jalan de$ngan pe$ne$litian yang dilaku$kan ole$h Hidayatu$llah (2020) yang 

me$nu$ju$kan se$banyak 36 (45,6%) dari total 79 re$sponde$n. 

Hal ini se$su$ai de$ngan hasil analisis ku$e$sione$r yang me$nu$nju$kkan bahwa, 

anak yang me$laku$kan pe$rilaku$ be$rku$mu$r – ku$mu$r se$te$lah se$le$sai makan 

se$banyak 24 (26,9%), 49 (55%) me$nyikat gigi se$te$lah sarapan, 77 (86,5%) 

me$miliki ke$biasaan me$nyikat gigi du$a kali se$hari  dan 74  (83,1%) me$nyikat 

gigi se$be$lu$m tidu$r. Pe$rilaku$ me$nyikat gigi yang te$pat dan dilaku$kan se$cara 

ru$tin me$miliki pe$ngaru$h signifikan te$rhadap ke$se$hatan gigi. Me$nyikat gigi 

de$ngan cara yang be$nar, se$pe$rti me$laku$kannya du$a kali se$hari, me$nyikat gigi 

se$te$lah sarapan, me$nyikat gigi se$be$lu$m tidu$r, se$rta be$rku$mu$r se$te$lah makan, 

me$ru$pakan faktor pe$nting dalam pe$nce$gahan karie$s gigi yang dapat 

me$nye$babkan ke$hilangan gigi (Sari & Jannah, 2021). 

Hasil u$ji karakte$ristik te$rhadap pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi 

me$nu$nju$kkan bahwa dari total 61 anak, se$banyak 33 anak pe$re$mpu$an (54,1%) 

masu$k dalam kate$gori cu$ku$p. Be$rdasarkan pe$ne$litian Rakhmawati (2021) 

pe$re$mpu$an ce$nde$ru$ng me$miliki motivasi yang le$bih ku$at dibandingkan laki-

laki dalam me$me$lihara ke$se$hatan gigi. Dari se$gi pe$rilaku$ atau$ tindakan 

pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi, pe$re$mpu$an ju$ga me$nu$nju$kkan ke$biasaan yang 

le$bih baik dibandingkan laki-laki.  

2. Gambaran Status Kesehatan Gigi Pada Anak Usia Sekolah 

Be$rdasarkan hasil pe$ne$litian te$rhadap 89 siswa di SD Ne$ge$ri 

Timbu$lharjo me$nge$nai statu$s ke$se$hatan gigi, bahwa kate$gori karie$s se$dang 

me$miliki pe$rse$ntase$ te$rtinggi se$banyak 27 (30,3%). Hasil pe$ne$litian ini 

se$jalan de$ngan pe$ne$litian yang dilaku$kan ole$h Pariati, (2021) me$nu$nju$kan 
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de$ngan kate$gori karie$s se$dang se$banyak 35 (61,12%) de$ngan total re$sponde$n 

54. 

Me$nu$ru$t Su$zana (2024) statu$s ke$se$hatan gigi pada anak laki – laki 

ce$nde$ru$ng le$bih bu$ru$k dibandingkan anak pe$re$mpu$an, hal ini dise$babkan 

kare$na anak pe$re$mpu$an le$bih baik dalam me$njaga ke$be$rsihan gigi 

dibandingkan anak laki - laki. Statu$s ke$se$hatan gigi me$ru$pakan gambaran 

kondisi ke$se$hatan gigi se$se$orang be$rdasarkan ke$be$rsihan me$rawat gigi. Anak 

yang me$masu$ki u$sia se$kolah ce$nde$ru$ng me$mpu$nyai risiko tinggi te$rke$na 

karie$s gigi kare$na me$ngkonsu$msi makanan atau$ minu$man manis (Khu$lwani, 

2021).  

Dari hasil analisis ku$e$sione$r me$nu$nju$kan bahwa anak yang me$nyu$kai 

makanan manis se$pe$rti coklat dan pe$rme$n se$banyak 64 (71,9%). Gigi su$su$ 

pada anak u$sia se$kolah le$bih re$ntan me$ngalami karie$s dibandingkan gigi 

pe$rmane$n. Hal ini dise$babkan ole$h be$be$rapa faktor u$tama, di antaranya 

stru$ktu$r e$name$l yang le$bih tipis dan lu$nak, ke$biasaan konsu$msi makanan 

manis, se$rta ke$be$rsihan gigi yang ku$rang optimal. E$name$l gigi su$su$ me$miliki 

ke$te$balan yang le$bih re$ndah dibandingkan gigi pe$rmane$n, se$hingga le$bih 

mu$dah me$ngalami de$mine$ralisasi akibat paparan asam yang dihasilkan ole$h 

bakte$ri dalam plak gigi (Suzana, Gustina, & Rahutami, 2024). Se$lain itu$, 

anak-anak u$sia se$kolah ce$nde$ru$ng me$miliki pola makan tinggi gu$la, se$pe$rti 

pe$rme$n, coklat, bisku$it, dan minu$man manis, yang be$rkontribu$si te$rhadap 

pe$rke$mbangan bakte$ri karioge$nik, te$ru$tama stre$ptococcu$s mu$tans (Nurhaeni, 

2020). 

3. Hubungan Perilaku Pemeliharaan Kesehatan Gigi Dengan Status 

Kesehatan Gigi Pada Anak Usia Sekolah 

Be$rdasarkan hasil pe$ne$litian de$ngan 89 siswa di SD Ne$ge$ri Timbu$lharjo 

me$nge$nai hu$bu$ngan pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi de$ngan statu$s 

Ke$se$hatan gigi pada anak u$sia se$kolah me$nu$nju$kan bahwa pe$rse$ntase$ te$rtinggi 

yaitu$ 20,2% re$sponde$n me$miliki pe$rilaku$ pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi cu$ku$p 

de$ngan kate$gori statu$s ke$se$hatan gigi se$dang dan sangat re$ndah. Hasil analisis 

de$ngan me$nggu$nakan u$ji spe$arman dipe$role$h nilai 0,515 atau$ p valu$e$ ≥ 0,05 
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yang be$rarti tidak te$rdapat hu$bu$ngan signifikan antara pe$rilaku$ pe$me$liharaan 

ke$se$hatan gigi de$ngan statu$s ke$se$hatan gigi pada anak u$sia se$kolah. Hasil 

pe$ne$litian ini se$jalan de$ngan Age$sta (2024) yang me$nu$nju$kan (p = 0,202) yang 

be$rarti tidak te$rdapat hu$bu$ngan signifikan antara pe$rilaku$ pe$me$liharaan 

ke$se$hatan gigi de$ngan statu$s ke$se$hatan gigi pada anak u$sia se$kolah, dan hasil 

pe$ne$litian ini se$jalan de$ngan Hidayatu$llah (2020) yang me$nu$nju$kan (p = 0,254) 

yang be$rarti tidak te$rdapat hu$bu$ngan signifikan antara pe$rilaku$ pe$me$liharaan 

ke$se$hatan gigi de$ngan statu$s ke$se$hatan gigi pada anak u$sia se$kolah, 

Dalam hasil pe$ne$litian ini, kate$gori te$rbanyak dalam pe$rilaku$ 

pe$me$liharaan ke$se$hatan gigi adalah cu$ku$p, se$dangkan kate$gori statu$s 

ke$se$hatan gigi yang paling dominan adalah karie$s se$dang. Re$sponde$n de$ngan 

pe$rilaku$ pe$me$liharaan dalam kate$gori cu$ku$p me$miliki statu$s ke$se$hatan gigi 

karie$s se$dang dan karie$s sangat re$ndah masing-masing 18 (20,2%). Se$me$ntara 

itu$ re$sponde$n de$ngan pe$rilaku$ pe$me$liharaan dalam kate$gori baik me$miliki 

statu$s ke$se$hatan gigi karie$s se$dang se$banyak 3 (3,4%).  

Hasil u$ji analisis ku$e$sione$r me$nu$nju$kkan bahwa se$banyak 64 (71,9%) 

me$nyu$kai coke$lat dan pe$rme$n. Anak-anak me$ru$pakan popu$lasi yang re$ntan 

te$rhadap konsu$msi makanan manis kare$na ke$ce$nde$ru$ngan me$re$ka me$nyu$kai 

rasa manis. Tingginya tingkat konsu$msi makanan manis pada siswa se$kolah 

dasar dise$babkan ole$h pre$fe$re$nsi lidah anak yang le$bih me$nyu$kai rasa manis, 

se$rta daya tarik ke$masan yang be$rwarna-warni se$hingga me$ningkatkan minat 

me$re$ka. Dampak dari konsu$msi makan manis dapat me$ningkatkan risiko karie$s 

gigi, pe$nu$ru$nan ke$se$hatan rongga mu$lu$t, me$nimbu$lkan rasa nye$ri, dan 

pe$mbe$ngkakan. Ke$be$radaan kantin di lingku$ngan se$kolah, dimana para pe$nju$al 

me$nye$diakan be$rbagai je$nis makanan dan minu$man manis se$pe$rti coke$lat, 

pe$rme$n, bisku$it, se$rta produ$k olahan manis lainnya, be$rpote$nsi me$njadi faktor 

yang me$me$ngaru$hi ke$biasaan siswa dalam me$mbe$li dan me$ngonsu$msi 

makanan te$rse$bu$t. Se$lain itu$, makanan manis se$pe$rti pe$rme$n, gu$lali, coklat dan 

bisku$it u$mu$mnya me$miliki harga yang te$rjangkau$ se$rta mu$dah dite$mu$kan di 

lingku$ngan se$kolah, se$hingga anak-anak ce$nde$ru$ng me$ngonsu$msinya 

(Maharani & Charissa, 2023). 
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Dari hasil u$ji analisis ku$e$sione$r me$nu$ju$kan bahwa anak yang me$laku$kan 

pe$me$riksaan gigi se$tiap 6 bu$lan se$kali se$banyak 33 (37%) dan taku$t ke$ dokte$r 

gigi se$banyak 62 (69,6%). Me$nu$ru$t Se$njaya (2021) ke$taku$tan anak te$rhadap 

pe$rawatan gigi me$ru$pakan kondisi yang komple$ks dan dipe$ngaru$hi ole$h 

be$rbagai faktor. Rasa taku$t ini dapat me$me$ngaru$hi re$spon anak se$rta 

me$ne$ntu$kan ke$be$rhasilan ku$nju$ngan ke$ dokte$r gigi. Se$cara u$mu$m, te$rdapat du$a 

faktor u$tama yang be$rkontribu$si te$rhadap ke$taku$tan anak, yaitu$ faktor inte$rnal 

me$ncaku$p u$sia, kondisi e$mosional atau$ te$mpe$rame$n, se$rta pe$ngalaman anak 

te$rhadap rasa sakit. Faktor e$kste$rnal me$lipu$ti lingku$ngan sosial, ke$taku$tan yang 

dipe$ngaru$hi ole$h orang tu$a, se$rta inte$raksi anak de$ngan tim me$dis, te$rmasu$k 

dokte$r gigi. 

C. Hambatan Dan Keterbatasan 

1. Hambatan  

Pada saat pe$ngambilan data kondisi re$sponde$ ku$rang kondu$sif dan su$lit u$ntu$k 

diarahkan. 

2. Keterbatasan 

Te$rdapat faktor - faktor lain dari ke$se$hatan gigi yang tidak dapat dike$ndalikan 

ole$h pe$ne$liti yaitu$ pola makan anak, tidak me$laku$kan pe$me$riksaan gigi se$cara 

ru$tin, dan ke$taku$tan te$rhadap dokte$r gigi. 
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