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RINGKASAN 

 

HUBUNGAN ANTARA TINGKAT SOSIAL EKONOMI ORANG TUA 

DENGAN TINGKAT KEPARAHAN KARIES REMAJA (Tinjauan Pada 

Siswa SMPN 33 Banjarmasin) 

 

 

Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 menyebutkan sebesar 56,9% 

permasalahan gigi dan mulut. Permasalahan gigi dan mulut yang paling tinggi di 

Indonesia adalah karies yaitu sebanyak 43,6%, di Kalimantan Selatan karies terjadi 

paling banyak pada usia 10-14 tahun yaitu sebesar 63,8%. WHO menyebutkan bahwa 

usia 12-15 tahun dapat dijadikan sebagai indikator pemantauan penyakit gigi dan 

mulut karena pada usia tersebut hampir semua gigi permanen telah tumbuh. Beberapa 

penelitian menyebutkan bahwa dari rentang usia 12-16 tahun ditemukan pada siswa 

usia 15 dan 16 tahun memiliki nilai indeks karies paling tinggi karena seluruh gigi 

permanen telah terpapar berbagai macam bakteri penyebab karies gigi. Karies gigi 

adalah penyakit yang dapat menyerang siapa saja. Karies merupakan penyakit gigi 

dan mulut yang disebabkan karena terjadinya penumpukkan sisa makanan sehuingga 

timbul bakteri penyebab karies. Selain itu karies juga bisa disebabkan oleh beberapa 

hal seperti umur, jenis kelamin, keadaan fisik, penyakit sistemik dan kondisi sosial 

ekonomi seseorang. Sosial ekonomi adalah kedudukan seseorang yang dapat dilihat 

dari kondisi finansial dan keadaan sosial yang dimiliki suatu keluarga. Faktor yang 

terlibat dalam sosial ekonomi adalah pekerjaan, pendapatan dan pendidikan. 

Pekerjaan dapat mempengaruhi tingkat ekonomi karena kebutuhan dapat terpenuhi 

dari hasil yang kita dapatkan setelah bekerja. Pendapatan memiliki pengaruh 

terhadap perawatan kesehatan. Jika pendapatan meningkat maka kualitas perawatan 

kesehatan akan lebih baik dan mudah terpenuhi. Tingginya tingkat pendidikan 

seseorang dapat mempengaruhi rasa peduli dengan kesehatan yang lebih baik serta 

perilaku hidup sehat. Perbedaan status sosial ekonomi dapat mempengaruhi gaya 

hidup dan akses terhadap informasi pelayanan kesehatan. Penelitian sebelumnya 

menyebutkan bahwa sosial ekonomi memiliki hubungan karies gigi dan korelasi 

yang tinggi sedangkan pada penelitian lainnya ada yang menyebutkan bahwa korelasi 

antara sosial ekonomi orang tua dan karies dengan korelasi lemah. Penelitian ini 

dilakukan dengan pengisian kuesioner dan pemeriksaan rongga mulut dengan indeks 

DMF-T.  

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan metode 

observasional analitik dengan rancangan potong lintang (Cross Sectional) yaitu jenis 

penelitian yang bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat sosial ekonomi orang 

tua dengan tingkat keparahan karies pada remaja SMPN 33 Banjarmasin. Tingkat 

sosial ekonomi orang tua diukur menggunakan kuesioner sosial ekonomi. Tingkat 

keparahan karies gigi diketahui berdasarkan hasil pemeriksaan oral dengan indeks 

DMF-T. Data dari penelitian ini dilakukan uji normalitas Shapiro Wilk untuk 

mengetahui distribusi data. Kemudian dilakukan uji Spearman Rank untuk 

mengetahui hubungan antara dua variabel tersebut. 
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SUMMARY 

 

THE RELATIONSHIP BETWEEN PARENTAL SOCIOECONOMIC STATUS 

AND THE SEVERITY OF DENTAL CARIES AMONG ADOLESCENTS: A 

Study of Students at SMPN 33 Banjarmasin 

 

The Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 reported that 56.9% of the 

population experienced oral and dental health problems. The most common dental 

and oral problem in Indonesia is dental caries, with a prevalence of 43.6%. In South 

Kalimantan, the highest prevalence of caries occurs in the 10–14 years age group, 

reaching 63.8%. The World Health Organization (WHO) states that the age group 

of 12–15 years can be used as an indicator for monitoring oral and dental diseases 

because at this age almost all permanent teeth have erupted. Several studies have 

also reported that within the age range of 12–16 years, students aged 15 and 16 

years have the highest caries index values because all permanent teeth have been 

exposed to various bacteria that cause dental caries. Dental caries is a disease that 

can affect individuals of all ages. It is an oral disease caused by the accumulation 

of food debris, which promotes the growth of bacteria responsible for caries 

formation. In addition, dental caries can also be influenced by several factors such 

as age, gender, physical condition, systemic diseases, and a person's 

socioeconomic status. Socioeconomic status refers to an individual's position in 

society, which can be observed from the financial condition and social 

circumstances of a family. Factors related to socioeconomic status include 

occupation, income, and education. Occupation can influence economic level 

because daily needs can be fulfilled through the income obtained from work. 

Income also affects access to healthcare services. Higher income levels allow 

individuals to obtain better and more adequate healthcare services. Furthermore, 

higher levels of education can increase awareness and concern for health, leading 

to healthier behaviors. Differences in socioeconomic status may also influence 

lifestyle and access to health information and healthcare services. Previous studies 

have reported that socioeconomic status has a strong correlation with the 

occurrence of dental caries. However, other studies have found that the correlation 

between parental socioeconomic status and dental caries is weak. This study was 

conducted using questionnaires and oral examinations with the DMF-T Index. 

This study aimed to determine the relationship between parental 

socioeconomic status and the severity of dental caries among adolescents at SMPN 

33 Banjarmasin. This research used a quantitative analytic observational method 

with a cross-sectional design. Data were collected through socioeconomic 

questionnaires and oral examinations using the DMF-T Index. Data analysis was 

performed using the Shapiro–Wilk normality test followed by the Spearman Rank 

test to determine the relationship between the variables. 
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ABSTRAK 

  

HUBUNGAN ANTARA TINGKAT SOSIAL EKONOMI ORANG TUA 

DENGAN TINGKAT KEPARAHAN KARIES REMAJA (Tinjauan Pada 

Siswa SMPN 33 Banjarmasin) 

 

Karina Amalia 

 

Latar Belakang: Kesehatan gigi dan mulut memiliki peran penting dalam menjaga 

kesehatan tubuh secara keseluruhan serta kualitas hidup. Karies gigi masih menjadi 

salah satu penyakit gigi dan mulut yang paling umum terjadi pada remaja di 

Indonesia, dengan prevalensi sebesar 37,2% pada kelompok usia 10–14 tahun. 

Faktor sosial ekonomi, seperti pendidikan, pekerjaan, dan pendapatan orang tua, 

diketahui dapat memengaruhi perilaku kesehatan gigi dan akses terhadap pelayanan 

kesehatan gigi. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

antara tingkat sosial ekonomi orang tua dengan tingkat keparahan karies gigi pada 

siswa di SMPN 33 Banjarmasin. Metode: Penelitian observasional analitik dengan 

rancangan potong lintang (cross-sectional) ini melibatkan 43 siswa SMPN 33 

Banjarmasin yang dipilih dari 554 populasi menggunakan teknik simple random 

sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner sosial ekonomi orang tua dan 

pemeriksaan rongga mulut menggunakan indeks DMF-T sesuai kriteria WHO, 

kemudian dianalisis dengan uji korelasi Spearman Rank menggunakan SPSS. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan tidak terdapat hubungan bermakna antara 

tingkat sosial ekonomi orang tua dengan tingkat keparahan karies. Berdasarkan 

hasil uji korelasi didapatkan nilai p-value sebesar 0.710 (p>0.05). Kesimpulan: 

Dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara tingkat sosial ekonomi 

orang tua dengan tingkat keparah karies remaja. 

 

 

Kata kunci: tingkat sosial ekonomi, karies gigi, remaja, indeks DMF-T 
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ABSTRACT 

  

THE RELATIONSHIP BETWEEN PARENTAL SOCIOECONOMIC STATUS 

AND THE SEVERITY OF DENTAL CARIES AMONG ADOLESCENTS: A 

Study of Students at SMPN 33 Banjarmasin 

 

Karina Amalia 

 

Background: Oral and dental health play a crucial role in maintaining overall 

body health and quality of life. Dental caries remain one of the most common oral 

diseases among Indonesian adolescents, with a prevalence rate of 37.2% in the 10– 

14 age group. Socioeconomic factors, such as parental education, occupation, and 

income, are known to influence oral health behavior and access to dental care. 

Purpose: This study aims to determine the relationship between parental 

socioeconomic status and the severity of dental caries among students at SMPN 33 

Banjarmasin. Method: This analytical observational study employed a cross-

sectional design involving 43 students from SMPN 33 Banjarmasin, selected from 

a population of 554 using simple random sampling. Data were collected through a 

parental socioeconomic questionnaire and oral cavity examination using the DMF-

T index according to WHO criteria, then analyzed using the Spearman Rank 

correlation test with SPSS. Results: The results of the study showed that there was 

no significant relationship between parental socioeconomic status and the severity 

of dental caries. Based on the correlation test, the p-value obtained was 0.710 (p > 

0.05). Conclusion: It can be concluded that there is no relationship between 

parental socioeconomic status and the severity of dental caries among adolescents. 

 

 

Keywords: socioeconomic status, dental caries, adolescents, DMF-T index 
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