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RINGKASAN 

HUBUNGAN TINGKAT KEPARAHAN MALOKLUSI DENGAN 

KEJADIAN KARIES GIGI PADA SISWA MTsN 2 TANAH LAUT 

KALIMANTAN SELATAN 

 

Berdasarkan Riskesdas 2018 masalah kesehatan gigi dan mulut di Indonesia 

memiliki prevalensi sebesar 57,6%. Persentase masalah kesehatan gigi dan mulut 

untuk Provinsi Kalimantan Selatan sebesar 57,6%. Salah satu permasalahan 

kesehatan gigi dan mulut yang sering dihadapi di Kalimantan Selatan pada 

kelompok usia sekolah yaitu maloklusi sebesar 15,6%. Maloklusi merupakan 

keadaan oklusi di luar keadaan normal, yang dapat mengganggu fungsi 

pengunyahan, penelanan, berbicara dan keserasian wajah. Kondisi tersebut dapat 

diakibatkan karena adanya kelainan ukuran gigi dan rahang. Letak posisi gigi yang 

tumpang tindih dapat menyebabkan permasalahan salah satunya karies gigi. Posisi 

gigi yang tidak teratur akan menyulitkan dalam proses membersihkan gigi. Hal 

tersebut akan memicu perlekatan plak pada permukaan gigi. Plak yang tidak 

dibersihkan pada bagian permukaan gigi akan menyebabkan terbentuknya karies 

atau gigi berlubang. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan tingkat 

keparahan maloklusi dengan kejadian karies gigi pada siswa MTsN 2 Tanah Laut 

Kalimantan Selatan dengan menggunakan pengukuran Index of Complexity, 

Outcome and Need (ICON) dan DMF-T indeks. 

Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan desain 

penelitian cross sectional. Responden adalah siswa yang berusia 12-14 tahun dari 

MTsN 2 Tanah Laut Kalimantan Selatan yang diambil menggunakan metode 

simple random sampling. Responden berjumlah 86 orang. Metode pengukuran 

maloklusi dengan menjumlahkan semua gigi yang berjejal sesuai kriteria kemudian 

dikategorikan sedangan untuk karies gigi dengan menjumlahkan gigi yang 

berlubang (D/decay), gigi yang dicabut karena karies (M/missing), dan gigi yang 

ditumpat tanpa karies atau ditumpat terdapat karies (F/filling), kemudian 

dikategorikan. Hasil yang diperoleh kemudian dianalisis dengan uji korelasi 

Spearman. Sebagian besar siswa MTsN 2 Tanah Laut Kalimantan Selatan yang 

berusia 12-14 tahun memiliki kategori maloklusi mudah sebanyak 41 (47,7%) 

orang siswa dan karies gigi dengan kategori sangat tinggi sebanyak 23 (26,7%) 

orang siswa. Hasil uji analisis Spearman menunjukkan p = 0,009 < 0,05. 

 

 

 



 

 

 
 

SUMMARY 

RELATIONSHIP BETWEEN MALOCCLUSION SEVERITY AND 

INCIDENCE OF DENTAL CARIES IN STUDENTS MTsN 2 TANAH LAUT 

SOUTH KALIMANTAN 

Based on Riskesdas 2018, oral health problems in Indonesia have a prevalence 

of 57.6%. The percentage of oral health problems in South Kalimantan Province is 

57.6%. One of the oral health problems that are often faced in South Kalimantan 

in the school-age group is malocclusion at 15.6%. Malocclusion is a condition of 

occlusion outside the normal state, which can interfere with the functions of 

chewing, swallowing, speaking, and facial harmony. This condition can be caused 

by abnormalities in the size of the teeth and jaws. The overlapping position of the 

teeth can cause problems, one of which is dental caries. The irregular position of 

the teeth will make it difficult to clean the teeth. This will trigger plaque attached 

to the tooth surface. Plaque that is not cleaned on the surface of the teeth will cause 

the formation of caries or cavities. The purpose of this study was to determine the 

relationship between the severity of malocclusion and the incidence of dental caries 

in MTsN 2 Tanah Laut students in South Kalimantan using the Index of Complexity, 

Outcome, and Need (ICON) and DMF-T index measurements. 

This study used an analytic observational method with a cross-sectional 

research design. Respondents were students aged 12-14 years from MTsN 2 Tanah 

Laut South Kalimantan who were taken using a simple random sampling method. 

Respondents totaled 86 people. The method of measuring malocclusion is by adding 

up all the teeth that are lined up according to the criteria and then categorizing 

while for dental caries by adding up the teeth with cavities (D/decay), teeth removed 

due to caries (M/missing), and teeth filled without caries or filled with caries 

(F/filling), then categorized. The results obtained were then analyzed with the 

Spearman correlation test. Most of the students of MTsN 2 Tanah Laut South 

Kalimantan aged 12-14 years had easy malocclusion category as many as 41 

(47.7%) students and dental caries with very high category as many as 23 (26.7%) 

students. The results of the Spearman analysis test showed p = 0.009 <0.05. 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 
 

ABSTRAK 

HUBUNGAN TINGKAT KEPARAHAN MALOKLUSI DENGAN 

KEJADIAN KARIES GIGI PADA SISWA MTsN 2 TANAH LAUT 

KALIMANTAN SELATAN 

 

Widya Rahmidianti, Melisa Budipramana, Aulia Azizah 

 

Latar Belakang: Berdasarkan Riskesdas 2018 masalah kesehatan gigi dan 

mulut di Indonesia memiliki prevalensi sebesar 57,6%. Salah satu permasalahan 

kesehatan gigi dan mulut yang sering dihadapi di Kalimantan Selatan pada 

kelompok usia sekolah yaitu maloklusi sebesar 15,6%. Maloklusi merupakan 

keadaan oklusi di luar keadaan normal. Kondisi tersebut dapat diakibatkan karena 

adanya kelainan ukuran gigi dan rahang. Letak posisi gigi yang tumpang tindih 

dapat menyebabkan permasalahan salah satunya karies gigi. Posisi gigi yang tidak 

teratur akan menyulitkan dalam proses membersihkan gigi. Hal tersebut akan 

memicu perlekatan plak pada permukaan gigi. Plak yang tidak dibersihkan pada 

bagian permukaan gigi akan menyebabkan terbentuknya karies atau gigi berlubang. 

Tujuan: Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan tingkat keparahan 

maloklusi dengan kejadian karies gigi pada siswa MTsN 2 Tanah Laut. Metode: 

Jenis penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. 

Responden adalah siswa yang berusia 12-14 tahun dari MTsN 2 Tanah Laut yang 

diambil menggunakan metode simple random sampling. Responden berjumlah 86 

orang. Hasil: Hasil penelitian ini didapatkan tingkat keparahan maloklusi pada 

kategori mudah sebanyak 41 (47,7%) orang siswa dan karies gigi dengan kategori 

sangat tinggi sebanyak 23 (26,7%) orang siswa. Hasil uji analisis Spearman 

menunjukkan p = 0,009 < 0,05. Kesimpulan: Terdapat hubungan antara tingkat 

keparahan maloklusi dengan kejadian karies gigi pada siswa MTsN 2 Tanah Laut 

Kalimantan Selatan.  

 

Kata Kunci: Keparahan Maloklusi, Index of Complexity, Outcome and Need 

(ICON), Karies Gigi, Indeks DMF-T. 

 

 

 

 

 



 

 

 
 

ABSTRACT 

RELATIONSHIP BETWEEN MALOCCLUSION SEVERITY AND 

INCIDENCE OF DENTAL CARIES IN STUDENTS MTsN 2 TANAH LAUT 

SOUTH KALIMANTAN 

Widya Rahmidianti, Melisa Budipramana, Aulia Azizah 

Background: Based on Riskesdas 2018, oral health problems in Indonesia 

have a prevalence of 57.6%. One of the oral health problems that are often faced 

in South Kalimantan in the school-age group is malocclusion at 15.6%. 

Malocclusion is a state of occlusion outside the normal state. This condition can be 

caused by abnormalities in the size of the teeth and jaw. The overlapping position 

of the teeth can cause problems, one of which is dental caries. The irregular 

position of the teeth will make it difficult to clean the teeth. This will trigger plaque 

attached to the tooth surface. Plaque that is not cleaned on the surface of the teeth 

will cause the formation of caries or cavities. Purpose: The purpose of this study 

was to determine the correlation between malocclusion severity and incidence of 

dental caries in students of MTsN 2 Tanah Laut. Method: Analytic observational 

research with a cross-sectional approach. Respondents were students aged 12-14 

years from MTsN 2 Tanah Laut who were taken using a simple random sampling 

method. Respondents totaled 86 people. Results: The results of this study showed 

that the severity of malocclusion in the easy category was 41 (47.7%) students and 

dental caries in the very high category was 23 (26.7%) students. The results of the 

Spearman analysis test showed p = 0.009 <0.05. Conclusion: There is a 

relationship between the severity of malocclusion and the incidence of dental caries 

in students of MTsN 2 Tanah Laut, South Kalimantan. 

Keywords: Malocclusion Severity, Index of Complexity, Outcome and Need 

(ICON), Dental Caries, DMF-T Index. 
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