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SUBMISSION TRACK  A B S T R A K  
Submitted : 24 Juli 2024J Bad Habits sering terjadi pada anak usia sekolah terutama pada usia 6-12 

tahun. Kebiasaan buruk dapat menyebabkan kerusakan pada gigi, salah satu 

adalah karies gigi. Kebiasaan buruk lain yang dapat menyebabkan karies gigi 

antara lain: jus, minuman campuran, soft drink, air gula atau cairan pemanis 

lainnya. Berdasarkan hasil observasi awal yang dilakukan pada 10 anak 

diantaranya 2 anak (20%) memiliki status karies gigi dengan kategori sangat 

tinggi, 7 anak (70%) dan 1 orang anak (10%) memiliki status karies gigi 

dengan kategori sedang. Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan 

kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan karies gigi pada murid di SD Negeri 4 

Jeumpa Kabupaten Bireuen. Penelitian ini bersifat analitik dengan desain 

cross sectional melalui metode wawancara dan pemeriksaan. Penelitian ini 

dilakukan pada tanggal 22 s/d 24 April 2024. Populasi dalam penelitian ini 

adalah seluruh murid kelas V yang berjumlah 30 orang dan sampel yang 

digunakan sampling jenuh. Dan analisa data menggunakan uji statistic yaitu 

uji Chi-square kemudian di analisa penelitian ini menggunakan uji Chi-

Square mengunakan program SPSS. Hasil penelitian menyatakan bahwa 

murid ada melakukan kebiasaan buruk yaitu sebanyak 19 orang (63%) dan 

murid memiliki status karies gigi yang paling banyak pada kriteria tinggi 

yaitu sebanyak 11 orang (37%). Berdasarkan hasil uji bivariate bahwa murid 

ada melakukan kebiasaan buruk dengan kriteria status karies gigi tinggi yaitu 

sebanyak 10 orang (33%). Dan hasil uji statistik  nilai p value = 0,02 < nilai 

α = 0,05, bahwa ada hubungan antara kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan 

karies gigi. Kesimpulan yang dapat diambil bahwa ada hubungan kebiasaan 

buruk (Bad Habits) dengan karies gigi pada murid. Disarankan kepada murid 

untuk dapat terus menjaga kesehatan gigi dan mulutnya dengan mengurangi 

faktor kebiasaan buruk penyebab karies gigi dan sebaiknya rajin 

mengonsumsi makanan dan minuman yang sehat agar gigi tetap sehat. 
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1. PENDAHULUAN 

Kebiasaan buruk atau Bad Habits disebut juga dengan kebiasaan yang biasanya 

dilakukan secara mengulang dan dilakukan secara sadar dan langsung. Sebaliknya, kebiasaan 

umum adalah perilaku yang dilakukan secara pengulah, biasanya diawali dari kesadaran 

kemudian menjadi tidak sadar. Pada masa kecil, perilaku berulang ini biasanya dilakukan dan 

biasanya berhenti secara mendadak. Frekuensi dalam suatu kebiasaan ini dapat mempengaruhi 

dan mengganggu kesehatan gigi dan mulut (Rusdiana, E dkk, 2018). 

Kebiasaan buruk pada oral yang biasa disebut Bad Habits keseringan terjadi pada masa 

anak usia 6-12 tahun yaitu usia anak memasuki usia sekolah, dianggap sebagai kebiasaan buruk 

jika kebiasaan tersebut dilakukan selama minimal enam jam setiap hari dan dapat 

menyebabkan masalah pada rongga mulut. Kebiasaan buruk dapat menyebabkan masalah pada 

rongga mulut jika berlanjut setelah usia enam tahun. Penyebab kebiasaan buruk yang berlanjut 

pada anak-anak yang berusia lebih dari enam tahun adalah gangguan psikis seperti stres 

emosional, yang dapat menyebabkan tekanan pada mulut mereka. (Anggela, 2020). 

Pola perilaku yang berujung ke kebiasaan anak banyak terjadi pada anak- anak, terutama 

kebiasaan lisan. Asupan yang tidak sehat dapat menyebabkan karies gigi. Contoh asupan yang 

tidak sehat termasuk makanan yang manis dan lengket yang dapat meningkatkan kerusakan 
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gigi, mengemut makanan, mengunyah satu sisi, menyikat gigi yang salah dan malas untuk pergi 

ke dokter gigi. Banyak faktor yang dapat menyebabkan kebiasaan buruk, seperti mengalami 

tekanan berlebihan, menjadi kebiasaan, bosan, lelah, frustasi, tidak senang, tidak aman, atau 

tertidur. Kebiasan buruk bisa juga terjadi pada anak-anak yang mengalami masalah 

perkembangan, masalah fisik atau emosional, dan juga dapat terjadi pada anak-anak yang 

memiliki harapan tinggi pada orang tua mereka, yang menyebabkan kecemasan (Rusdiana, E., 

2018). 

Data dari Riskesdas Depkes RI 2018 menjelaskan bahwa potensi terjadinya penyakit 

karies gigi pada anak-anak di Indonesia mencapai 72,1%, prevalensi penduduk bermasalah gigi 

dan mulut termasuk kelompok usia nya, di usia 1-5 tahun (10,4%) dan di usia 6-8 tahun 

(28,9%), sedangkan prevalensi penduduk yang melakukan penambalan atau pencabutan gigi 

menurut kelompok usia 1-4 tahun (25,8%) dan usia 9 tahun keatas (35,1%). Provinsi Aceh 

prevalensi penduduk yang mengalami masalah karies gigi mencapai 48,5% (Depkes RI, 2018). 

Berdasarkan hasil pemeriksaan dan wawancara yang dilakukan penulis pada 10 anak 

diantaranya 2 anak (20%) memiliki status karies gigi dengan kategori sangat tinggi dikarenakan 

anak memiliki kebiasaan buruk seperti sering minuman bersoda, makanan yang mengandung 

kariogenik (manis dan lengket), mengunyah makanan dengan satu sisi saja, menyikat gigi saat 

mandi saja dan masih ada membiasakan menyikat gigi yang salah, 7 anak (70%) memiliki 

status karies gigi dengan kategori tinggi dengan kebiasaan buruk seperti makan-makanan yang 

manis dan cara menyikat gigi yang salah dan 1 orang anak (10%) memiliki status karies gigi 

dengan kategori sedang dikarenakan anak memiliki kebiasaan buruk seperti anak masih minum 

susu menggunakan botol susu saat tidur malam dan sering makan-makanan yang mengandung 

manis dan lengket. World Health Organization (WHO) mengatakan bahwa pada tahun 2022, 

anak-anak di seluruh dunia akan mengalami karies gigi sebanyak 60-90%, dan prevalensi 

karies gigi harus mencapai 1,26%. Pemerintah Indonesia saat ini berusaha untuk menjadikan 

Indonesia bebas karies pada tahun 2030 mendatang, meskipun faktanya masih ada orang yang 

memiliki karies gigi di lebih dari dua gigi. 

 

2. METODOLOGI 

Penelitian ini melakukan analitik cross-sectional dengan tujuan untuk mengetahui 

kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan karies gigi pada murid di SD Negeri 4 Jeumpa 

Kabupaten Bireuen. Populasi yang digunakan untuk melihat setiap variabel independen yaitu 

kebiasaan buruk (Bad Habits) serta variabel depeden yaitu karies gigi. Sedangkan sampel menggunakan 

teknik Sampling jenuh merupakan sampel yang digunakan dalam studi ini yaitu seluruh murid kelas V 

di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Bireuen yang berjumlah 30 orang. 

Setelah data dikumpulkan, selanjutnya adalah pengolahan data. Ini dilakukan dalam 

beberapa tahap yaitu editing, coding dan tabulating sedangkan teknik analisi data melalui 

Analisan Univariate dan Analisan Bivariat  

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
Menurut penemuan studi yang dilaksanakan pada tanggal 22 s/d 24 April 2024 tentang hubungan 

kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan karies gigi pada murid di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten 

Bireuen. Hasil dari pengolahan data yang diperoleh dari wawancara dan pemeriksaan dapat di tampilkan 

sebagai berikut: 

 
 

Uji Univariat 

Jenis Kelamin 
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Tabel 4.1 

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Pada 

Murid Di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Bireuen  

Tahun 2024 

 

No Jenis Kelamin Frekuensi % 

1 Laki-Laki  10 33 

2 Perempuan 20 67 

Total 30 100 

 

Tabel 4.2 

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kebiasaan Buruk 

(Bad Habits )Pada Murid Di SD Negeri 4 Jeumpa  

Kabupaten Bireuen Tahun 2024 

 

No Kebiasaan Buruk Frekuensi % 

1 Ada 19 63 

2 Tidak Ada  11 37 

Total 30 100 

 

Distribusi frekuensi berdasarkan jenis kelamin pada murid dapat diamati pada tabel 3.1 

di bawah ini : 

 

Tabel 3.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Pada Murid Di 

SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Birenen Tahun 2024 

 

  

 

 

 

 

Berdasarkan tabel 3.1 terlihat bahwa dari 30 orang murid yang diwawancara bahwa jenis 

kelamin terbanyak yaitu perempuan sebanyak 20 orang (67%). 

 

Kebiasaan Buruk (Bad Habits) 

Distribusi frekuensi berdasarkan kebiasaan buruk (Bad Habits) pada murid dapat diamati pada 

tabel 3.2 di bawah ini:  

 

Tabel 3.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kebiasaan Buruk (Bad Habits) Pada 

Murid Di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Biremen Tahun 2024 

 

 

 

 

 

 

Berdasarkan tabel 3.2 dapat dilihat dari 30 orang murid yang telah diwawancarai bahwa 

murid ada melakukan kebiasaan buruk (Bad Habits) yaitu sebanyak 19 orang (63%) dan tidak 

ada melakukan kebiasaan buruk (Bad Habits) yaitu sebanyak 11 orang (37%). 

 
Item Pertanyaan Kebiasaan Buruk (Bad Habits) 

Distribusi frekuensi berdasarkan Item Pertanyaan kebiasaan buruk (Bad Habits) pada 

murid dapat diamati pada tabel 3.3 di bawah ini : 

 

Tabel 3.3 

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Item Pertanyaan Kebiasaan Buruk (Bad Habits) 

Pada Murid Di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Bireuen Tahun 2024 

No Item Pertanyaan Jumlah % 

1 

Pernah adik melakukan kebiasaan buruk pada gigi… 

a. Tidak 

b. Ya 

c. Kadang-Kadang 

 

10 

15 

5 

 

33 

50 

17 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363
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2 

Saat gelisah dan cemas adik sering melakukan kebiasaan 

buruk pada gigi 

a.   Ya 

b.   Tidak 

c.   Kadang-Kadang 

 

3 

25 

2 

 

10 

83 

7 

 

3 

Akibat bila kebiasaan buruk pada gigi tidak dapat 

dihilangkan 

a.   Dapat merusak gigi dan mulut 

b.   Dapat menyehatkan gigi 

c.   Dapat menyebabkan gusi berdarah 

 

10 

5 

15 

 

33 

17 

50 

4 

Kebiasaan buruk yang menyebabkan karies gigi terjadi 

dalam kondisi 

a.   Tidak disengaja 

b.   Sengaja 

c.   Tidak Tahu 

 

 

18 

2 

10 

 

 

60 

7 

60 

5 

Biasanya adik melakukan kebiasaan buruk dalam keadaan 

a. Senang 

b. Gembira 

c. Tertekan, Sedih dan gelisah 

 

 

19 

1 

10 

 

 

64 

3 

33 

6 

Kebiasaan Buruk terjadi bila kebiasaan itu semakin… 

a. Semakin sering anak merasa gembira 

b. Semakin sering anak merasa gelisah dan nyaman 

c. Semakin besar manfaat yang didapat 

 

3 

26 

1 

 

10 

87 

3 

7 

Adik melakukan kebiasaan buruk minum susu 

menggunakan botol susu 

a. Ya 

b. Tidak 

c. Kadang-kadang 

 

 

0 

30 

0 

 

 

0 

100 

0 

8 

Minum susu dengan menggunakan gelas merupakan 

kebiasaan buruk 

a.   Ya 

b.   Tidak 

c.   Mungkin 

 

 

17 

12 

1 

 

 

57 

40 

3 

9 

Kebiasaan b u r u k  yang menyebabkan karies gigi 

a. Kebiasaan mendorng lidah 

b. Kebiasaan menggigit kuku 

c.  Kebiasaan mengemut makanan di dalam mulut 

 

4 

15 

11 

 

13 

50 

37 

10 

Kebiasaan b u r u k  yang t i d a k  menyebabkan karies 

gigi yaitu 

a. Kebiasaan mendorng lidah 

b. Kebiasaan mengkonsumsi makanan kariogenik 

c. Kebiasaan mengemut makanan di dalam mulut 

 

 

25 

5 

0 

 

 

83 

17 

0 

11 

Menghisap Jempol salah satu kebiasaan buruk yang dapat 

menyebab karies gigi 

a.   Ya 

b.   Tidak 

c.   Mungkin 

 

 

20 

2 

8 

 

 

67 

7 

26 
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12 

Menggeretakkan gigi saat tidur bukan salah satu 

kebiasaan buruk yang menyebabkan karies gigi 

a.   Benar 

b.   Salah 

c.   Mungkin 

 

 

8 

12 

10 

 

 

27 

40 

33 

13 

Adik minum soft drink (bersoda) merupakan kebiasaan 

buruk yang menyebabkan karies gigi 

a. Ya 

b. Tidak 

c.  Kurang Paham 

 

 

3 

25 

2 

 

 

10 

83 

7 

14 

Dampak yang dapat ditimbulkan dari kebiasaan buruk 

sering makan makanan yang berkariogenik adalah….. 

a.   Gigi berubah warna 

b.   Gigi terkikis 

c.   Gigi mudah terjadi lubang gigi (karies gigi) 

 

 

20 

0 

10 

 

 

67 

0 

33 

15 

Yang adik lakukan setelah melakukan kebiasaan buruk 

yaitu makan makanan yang berkariogenik (makanan 

manis dan lengket) adalah 

a.   Biarkan saja 

b.   Mengemut permen 

c.   Menyikat gigi atau berkumur-kumur 

 

 

 

25 

0 

5 

 

 

 

83 

0 

17 

16 

Adik menyikat gigi dalam sehari 2 kali 

a.   Ya 

b.   Tidak 

c.   Kadang-Kadang 

 

10 

15 

5 

 

33 

50 

17 

17 

Adik memiliki kebiasaan buruk menyikat gigi pada saat 

mandi saja 

a.   Ya 

b.   Tidak 

c.   Kadang-kadang 

 

 

20 

0 

10 

 

 

67 

0 

33 

18 

Mengunyah makanan dengan satu sisi merupakan salah 

satu kebiasaan buruk 

a.   Mungkin 

b.   Ya 

c.   Tidak 

 

 

25 

4 

1 

 

 

83 

14 

3 

19 

Salah satu ciri yang paling umum dari kebiasaan buruk 

mengunyah satu sisi adalah….. 

a. Adanya sisa makanan, karang gigi dan lubang gigi 

b. Gigi sering berdarah 

c. Gigi putih bersih 

 

 

2 

24 

4 

 

 

7 

29 

14 

20 

Adik pernah memeriksa gigi ke dokter gigi 

a.   Pernah 

b.   Tidak sama sekali 

c.   Bila sakit Saja 

 

4 

17 

9 

 

14 

57 

29 

 

Berdasarkan tabel 3.3 dapat dilihat dari 30 orang murid yang telah diwawancarai 

berdasarkan dari item pertanyaan dari kuesioner menyimpulkan bahwa murid melakukan  dan 

tidak paham kebiasaan buruk yaitu sebanyak 15 orang (50%), kebiasaan buruk itu diantaranya 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363


  
 
  

370 
  

E-ISSN 3032-7407 

 

(2024), 1 (4): 365-374 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363  

Jurnal Kesehatan Masyarakat 

Seroja Husada 
 

 

 

 

Tabel 4.5 

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Hubungan Kebiasaan Buruk 

(Bad Habits) Dengan Karies Gigi Pada Murid Di SD Negeri 4 Jeumpa 

Kabupaten Bireuen Tahun 2024 

 

N

o 

Kebiasaan 

Buruk  

Status Karies Gigi  

Total 
% 

Uji 

Statistik  
Sangat 

Rendah 
Rendah Sedang Tinggi 

Sangat 

Tinggi 

F % F % F % F % F % 

1 Ada 2 7 2 7 4 13 10 33 1 3 19 100 α = 0,05 

df = 4 

p =0,02 
2 Tidak Ada 3 10 6 20 1 3 1 3 0 0 11 100 

 

 

yaitu masih minum susu tidak menggunakan gelas yaitu sebanyak 17 orang (57%), tidak tahu 

bahwa menggigit kuku dan menghisap jempol bukan kebiasaan buruk yang menyebabkan 

karies gigi yaitu sebanyak 15 orang (50%) dan 20 orang (67%), menggeretakkan gigi saat tidur 

salah satu kebiasaan buruk yang menyebabkan karies gigi yaitu sebanyak 12 orang (40%), 

sering minum soft drink 25 orang (83%), tidak tahu dampak sering makan-makanan 

berkariogenik yaitu sebanyak 20 orang (67%), membiarkan saja setelah makan yang 

berkariogenik yaitu sebanyak 25 orang (83%), tidak menyikat gigi 2 kali sehari yaitu sebanyak 

15 orang (50%), menyikat gigi saat mandi saja yaitu sebanyak 20 orang (67%) dan tidak tahu 

bahwa mengunyah satu sisi merupakan salah satu kebiasaan buruk yang menyebabkan karies 

yaitu sebanyak 4 orang (14%). 

 

Karies Gigi 

Distribusi frekuensi berdasarkan karies gigi pada murid dapat diamati pada tabel 4.4 di 

bawah ini: 

Tabel 3.4 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Karies Gigi Pada Murid Di SD 

Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Bireuen Tahun 2024 

No Karies Gigi Frekuensi % 

1 Sangat 

Rendah 

5 17 

2 Rendah 8 26 

3 Sedang 5 17 

4 Tinggi 11 37 

5 Sangat 

Tinggi 

1 3 

Total 30 100 

 

Berdasarkan tabel 3.4 dapat dilihat dari 30 orang murid yang telah dilakukan 

pemeriksaan status karies gigi yang paling banyak pada kriteria tinggi yaitu sebanyak 11 orang 

(37%). 

 

Hubungan Kebiasaan Buruk (Bad Habits) Dengan Karies Gigi  

Distribusi frekuensi berdasarkan hubungan kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan karies 

gigi dapat diamati pada tabel 3.5 di bawah ini: 

 

Tabel 3.5 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Hubungan Kebiasaan Buruk 

(Bad Habits) Dengan Karies Gigi Pada Murid Di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Bireuen 

Tahun 2024 
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Berdasarkan tabel 3.5 diatas dari 30 orang murid yang dilakukan wawancara dan 

pemeriksaan diperoleh bahwa murid ada melakukan kebiasaan buruk dengan kriteria status 

karies gigi tinggi yaitu sebanyak 10 orang (33%) dan murid tidak ada melakukan kebiasaan 

buruk dengan kriteria status karies gigi rendah yaitu sebanyak 6 orang (20%). Berdasarkan 

hasil uji statistik chi square yang menyatakan nilai p < 0,05 dinyatakan bahwa nilai p = 0,02 

berarti ada hubungan antara kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan karies gigi. 

 

Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa murid ada melakukan kebiasaan buruk dengan 

kriteria status karies gigi tinggi yaitu sebanyak 10 orang (33%). Dan berdasarkan temuan dari 

uji statistik chi square yang menyatakan nilai p < 0,05 dinyatakan bahwa nilai p value = 0,02 

menyimpulkan bahwa ada hubungan antara kebiasaan buruk (Bad Habits) dengan karies gigi. 

Penulis berasumsi bahwa kebiasaan buruk (Bad Habits) sejak usia sekolah sangat susah 

untuk di hilangkan begitu saja karena bad habit terus-menerus dilakukan misalnya 

mengkonsumsi makanan yang kariogenik dan minum soft drink sering dimakan sekolah 

maupun rumah dan kebiasaan buruk dalam menyikat gigi sering dilakukan saat mandi saja, 

sering mengemut makanan bila sedang bermain sehingga akibat kebiasaan buruk tersebut salah 

satunya akan menimbulkan kerusakan gigi yang akan terjadi pada anak. 

Sama seperti dari hasil bedah kuesioner yang diuji oleh peneliti yang disimpulkan pada 

tabel 4.3 bahwa murid melakukan  dan tidak paham kebiasaan buruk yaitu sebanyak 15 orang 

(50%), kebiasaan buruk itu diantaranya yaitu masih minum susu tidak menggunakan gelas 

yaitu sebanyak 17 orang (57%), tidak tahu bahwa menggigit kuku dan menghisap jempol bukan 

kebiasaan buruk yang menyebabkan karies gigi yaitu sebanyak 15 orang (50%) dan 20 orang 

(67%), menggeretakkan gigi saat tidur salah satu kebiasaan buruk yang menyebabkan karies 

gigi yaitu sebanyak 12 orang (40%), sering minum soft drink 25 orang (83%), tidak tahu 

dampak sering makan-makanan berkariogenik yaitu sebanyak 20 orang (67%), membiarkan 

saja setelah makan yang berkariogenik yaitu sebanyak 25 orang (83%), tidak menyikat gigi 2 

kali sehari yaitu sebanyak 15 orang (50%), menyikat gigi saat mandi saja yaitu sebanyak 20 

orang (67%) dan tidak tahu bahwa mengunyah satu sisi merupakan salah satu kebiasaan buruk 

yang menyebabkan karies yaitu sebanyak 4 orang (14%). 

Anak-anak di masuk sekolah sangatlah sering terjadi terhadap kerusakan gigi karena 

banyak kebiasaan buruk yang tidak dapat dihilangkan yang dapat mengganggu kesehatan gigi 

mereka. Salah satu kebiasaan buruk yang paling sulit dihilangkan yang dapat menimbulkan 

kerusakan tersebut karena mengonsumsi makanan yang banyak mengandung kariogenik, yaitu 

makanan yang dapat faktor penyebab karies gigi. Mengonsumsi makanan kariogenik 

berlebihan dapat menyebabkan peningkatannya jumlah kerusakan gigi di dalam rongga mulut 

anak (Sirat NI, 2017). 

Kebiasaan makan anak sekolah adalah salah satu kebiasaan buruk oral yang berdampak 

pada asupan nutrisi mereka. Salah satu kebiasaan makan yang sering terjadi pada anak sekolah 

dasar (SD) adalah keinginan untuk mengonsumsi jumlah jajanan yang terlalu banyak. Makanan 

jajanan yang sering dimakan anak SD termasuk makanan manis, lengket, dan berbentuk 

menarik. Mengonsumsi makanan manis atau kariogenik dengan sering dapat membahayakan 

kesehatan gigi karena makanan ini cenderung melekat pada permukaan gigi. Jika makanan ini 

sering dikonsumsi secara berulang-ulang, dapat menyebabkan karies gigi. Hal ini 

menyebabkan pH plak lebih rendah dari normal, menyebabkan enamel menjadi demineralisasi 

dan menyebabkan karies muncul (Talibo. S.R, 2016). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Rega Regiawan tahun 2021 menunjukkan 

bahwa dari 100 orang Santri Pondok Pesantren Al Basyariyah yang dilakukan penelitian di 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363
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dapatkan bahwa kebiasaan buruk dalam makan-makanan yang mengandung kariogenik yaitu 

sebanyak 72 orang minum minuman bersoda, dan 64 orang mengemut makanan manis.Dan 

dari pemeriksaan indeks karies gigi ternyata sebanyak 78 orang (78%) dalam kategori tinggi, 

dengan nilai teruji dari chi-square dimana p-value = 0,03. Sehingga studi ini menyimpulkan 

bahwa ada hubungan antara kebiasaan buruk anak sntri terhadap karies gigi. Dalam hal Ini 

sejalan Studi oleh Sumini, Amikasari, dan Nurhayati di tahun 2014 yang dikutip oleh Ratih et 

al. (2019), yang menunjukkan bahwa dari 33 murid sekolah yang diteliti, 26 memiliki karies 

dan juga sering melakukan kebiasaan buruk. Mengemut makanan manis dapat mempermudah 

terjadinya karies karena bakteri mengubah gula dalam makanan manis menjadi asam melalui 

metabolisme. Semakin lama makanan manis dimulut, semakin mudah terjadinya karies 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan dari temuan dan diskusi, dapat dibuat hasil bahwa ada hubungan kebiasaan 

buruk (Bad Habits) dengan karies gigi pada murid di SD Negeri 4 Jeumpa Kabupaten Bireuen. 
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