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Latar Belakang: Prevalensi stunting berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 

pada balita di Indonesia masih sangat tinggi, yaitu 37,2% pada tahun 2013 dan 30,8% pada 

tahun 2018. Prevalensi stunting di Jawa Barat berdasarkan data Riskesdas 2018 sebesar 

31,1%. Berdasarkan hasil survei dari laporan bulanan status gizi balita di Puskesmas 

Tamansari pada bulan Agustus 2022, diperoleh data bahwa dari 604 balita yang disurvei pada 

4 kelurahan terdapat kejadian stunting sebanyak 100 orang balita yang menderita status gizi 

kurang (stunting). Kondisi stunting dapat menyebabkan perkembangan anak terganggu, 

termasuk perkembangan pada rongga mulut. Anak stunting lebih rentan terkena karies gigi 

Tujuan: menganalisis hubungan status gizi kurang (stunting) terhadap erupsi dan karies gigi 

pada balita usia 24 - 60 bulan di Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya. Metode: Penelitian 

ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan rancangan survei analitik. Analisa data 

menggunakan uji statistik person correlatin. Responden adalah anak balita umur 24 – 60 

bulan bejumlah 50 orang dengan status gizi kurang (stunting). Hasil: nilai p value tinggi 

badan dengan erupsi gigi adalah 0.003 dan nilai p value tinggi badan dengan karies gigi adalah 

0.003 artinya ada hubungan yang signifikan antara tinggi badan dengan erupsi gigi dan karies 

gigi. Kesimpulan: ada hubungan status gizi kurang (stunting) dengan erupsi dan kejadian 

karies gigi pada balita usia 24-60 bulan di Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya. 
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Abstract 

Background: The prevalence of stunting based on Basic Health Research (Riskesdas) data in 

toddlers in Indonesia is still very high, namely 37.2% in 2013 and 30.8% in 2018. The 

prevalence of stunting in West Java based on Riskesdas 2018 data is 31.1%. Based on the 

results of a survey from the monthly report on the nutritional status of toddlers at the 

Tamansari Health Center in August 2022, data was obtained that of 604 toddlers surveyed in 

4 villages, there were 100 cases of stunting as many as 100 toddlers who suffered from 

malnutrition. Stunting conditions can cause children's development to be disrupted, including 

development in the oral cavity. Stunted children are more susceptible to dental caries. 

Objective: to analyze the relationship between malnutrition status (stunting) to eruption and 

dental caries in toddlers aged 24 - 60 months at the Tamansari Health Center, Tasikmalaya 

City. Methods: This study used a type of quantitative research with an analytical survey 

design. Data analysis uses the person correlatin statistical test. The respondents were 50 

children under five years old aged 24 – 60 months with stunting status. Results: the p value of 

height with tooth eruption was 0.003 and the p value of height with dental caries was 0.003, 

meaning that there was a significant relationship between height and tooth eruption and 

dental caries. Conclusion: there is a relationship between malnutrition status (stunting) and 

eruptions and the incidence of dental caries in toddlers aged 24-60 months at the Tamansari 

Health Center, Tasikmalaya City. 
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Pendahuluan  

Karies gigi adalah suatu proses patologis 

berupa proses kerusakan yang terbatas pada jaringan 

keras gigi yang dimulai dari email terus ke dentin 

(Sitanaya, 2019). Karies merupakan hasil interaksi 

dari bakteri di permukaan gigi, plak atau biofilm, dan 

diet (khususnya komponen karbohidrat yang dapat 

difermentasikan oleh bakteri plak menjadi asam, 

terutama asam lactat dan asetat), sehingga terjadi 

demineralisasi dan memerlukan cukup waktu untuk 

kejadiannya  (Oktafiani, 2019)   . 

Hasil Riskesdas 2013 yang menunjukan 

angka 72,6%, jauh diatas target yang akan dicapai 

tahun 2020 sebesar 54,6%. Prevalensi karies gigi 

pada kelompok usia 5 tahun juga ditemukan 

sebanyak 90,2% dengan rata-rata indeks def-t 

kelompok anak usia sebesar 8,1 (Kemenkes, 2013).  

Hasil Riskesdas 2018 menunjukkan prevalensi karies 

penduduk di Indonesia sebesar 88,8% (Kemenkes, 

2018a). 

Survei   kesehatan   Indonesia   tahun   2023 

menunjukan bahwa prevalensi masalah gigi 

berlubang pada usia > 3 tahun di Indonesia sebesar 

43,6%. Prevalensi masalah gigi berlubang 

berdasarkan karakteristik kelompok umur 3-4 tahun 

sebesar 37,4% dan kelompok umur 5-9 tahun sebesar 

49,9% (Kemenkes, 2023).Anak dengan gizi kurang 

memiliki karies gigi susu dan gigi tetap yang lebih 

banyak dari pada anak dengan gizi baik dengan 

indeks dmf-s rata-rata pada kelompok anak stunting 

diperoleh 8,23 (Rahman et al., 2016).  

Anak dan balita dengan stunting mengalami 

malnutrisi yang mengakibatkan pertumbuhan tulang 

yang terhambat. Proses erupsi gigi melibatkan proses 

maturasi dan kemampuan tulang periodontal untuk 

mendukung keberadaan gigi tersebut (Abdat, 2019). 

Asupan zat gizi yang adekuat sangat dibutuhkan 

selama masa awal tumbuh kembang. Pertumbuhan 

dan perkembangan gigi yang dipengaruhi oleh zat 

gizi baik secara sistemik maupun lokal. Tahap dini 

pertumbuhan gigi dipengaruhi oleh Calcium, 

Phosfor, Fluor dan vitamin dalam diet. Kurangnya 

asupan zat gizi dapat berdampak pada keterlambatan 

erupsi gigi (Lantu et al., 2015). 

Hal ini dapat menyebabkan kelainan- 

kelainan pada pertumbuhan gigi. Stunting atau 

kegagalan pertumbuhan tubuh pada balita dapat 

mempengaruhi waktu erupsi gigi susu dan 

meningkatkan resiko terjadinya karies gigi karena 

berkurangnya fungsi saliva sebagai buffer, 

pembersih, anti pelarut, dan antibakteri rongga mulut 

(Hartami et al., 2019). 

Prevalensi stunting berdasarkan data Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013 dan 2018 

pada balita di Indonesia masih sangat tinggi, yaitu 

37,2% (Kemenkes, 2013) dan 30,8% pada tahun 

2018 sehingga dapat disimpulkan bahwa stunting 

terjadi pada lebih dari sepertiga balita di Indonesia. 

Prevalensi stunting di Jawa Barat berdasarkan data 

Riskesdas 2018 sebesar 31,1% (Kemenkes, 2018). 

Kondisi stunting dapat menyebabkan 

perkembangan anak terganggu (Kemenkes, 2018b). 

Penelitian Sasiwi (2004), menyatakanlam hasil 

penelitiannya juga dikatakan bahwa akibat dari 

karies gigi adalah terganggunya fungsi pengunyahan 

(mastikasi) sehingga dapat berpengaruh pada asupan 

makan. Dengan demikian diduga adanya gangguan 

pengunyahan tersebut dapat berpengaruh terhadap 

status gizi (Abdat, 2019). 

Hubungan antara kesehatan anak dan 

kesehatan gigi merupakan suatu hubungan timbal 

balik, dimana perkembangan gigi erat hubungan 

dengan proses pertumbuhan dan perkembangan 

seorang anak. Karies gigi dapat disebabkan oleh 

berbagai faktor, yaitu mikroorganisme, makanan, 

gigi, saliva, dan waktu yang ditunjang oleh berbagai 

faktor penunjang lainnya seperti ras, umur, jenis 

kelamin, dan keturunan yang tidak hanya berdampak 

pada gigi namun juga keadaan status gizi seorang 

anak begitupun sebaliknya (Satria, 2015). 

Hasil survei stunting yang tervalidasi oleh 

tenaga kesehatan Puskesmas Tamansari yang terbagi 

di 4 kelurahan mencapai sebanyak 100 orang anak 

yang berusia 24 – 60 bulan. Melihat jumlah tersebut 

penulis merasa tertarik untuk meneliti tentang 

pengaruh status gizi kurang (stunting) terhadap 

angka kejadian karies dan pertumbuhan gigi pada 

anak balita usia 24 – 60 bulan di Puskesmas 

Tamansari Kota Tasikmalaya. 

 

Metode 

Penelitian ini dilaksanakanpada bulan Juli 

2024 selama 30 hari. Jenis penelitian ini 

menggunakan kuantitatif dengan rancangan 

crosssectional. Responden adalah anak balita umur 

24 – 60 bulan. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan total sampling bejumlah 50 orang 

dengan status gizi kurang (stunting). Instrumen 

penelitian menggunakan lembar pengukuran status 

gizi kurang (stunting), lembar pemeriksaan erupsi 
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gigi dan lembar pemeriksaan karies gigi anak. 

Analisa data menggunakan uji hubungan pearson 

correlation.  

 

Hasil 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Jenis Kelamin 

 

No Jenis Kelamin n % 

1 Laki-laki 27 54 

2 Perempuan 23 46 

Total 50 100 

Tabel 1. menunjukan bahwa responden 

sebagian besar berjenis kelamin laki-laki sebanyak 

27 orang (54%). 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Usia 

 

No Usia n % 

1 2 Tahun 12 24 

2 3 Tahun 20 40 

3 4 Tahun 18 36 

Total 50 100 

Tabel 2. menunjukan bahwa responden 

sebagian besar berusia 3 tahun sebanyak 20 orang 

(54%). 

 

Tabel 3. Uji Deskriptif Statistik 

 

No Variabel n Mean SD 

1 Tinggi Badan 50 86 7.178 

2 Erupsi Gigi 50 14 4.437 

3 Karies Gigi 50 5 3.891 

 

Tabel 3. menunjukan bahwa rata-rata tinggi 

responden adalah 86 cm, rata-rata erupsi gigi 

responden sebanyak 14 gigi dan rata-rata karies gigi 

reponden sebanyak 5 gigi. 

Tabel 4. Uji Statistik Korelasi 

 

Variabel n Correlation p value 

Tinggi Badan 

dengan Erupsi Gigi 

50 0.410 0.003 

Tinggi Badan  

dengan Karies Gigi 

50 0.406 0.003 

*Pearson 

Tabel 4. menunjukan bahwa nilai p value 

tinggi badan dengan erupsi gigi adalah 0.003 artinya 

ada hubungan yang signifikan antara tinggi badan 

dengan erupsi gigi. Nilai p value tinggi badan dengan 

karies gigi adalah 0.003 artinya ada hubungan yang 

signifikan antara tinggi badan dengan karies gigi. 

 

Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukan bahwa rata-rata 

tinggi responden adalah 86 cm, menurut Eunike 

(2021), menyatakan bahwa stunting merupakan 

kondisi ketika tinggi badan anak lebih pendek 

dibandingkan anak lain seusianya. Hal ini 

disebabkan oleh salah satu kondisi dimana seseorang 

mengalami kekurangan gizi kronis sejak anak berada 

dalam kandungan ibu dan pada masa awal setelah 

anak lahir, mulai tampak saat anak berusia 2 tahun. 

Stunting merupakan masalah gizi yang 

disebabkan oleh asupan gizi yang kurang dalam 

waktu lama. Kondisi gagal tumbuh pada anak balita 

akibat dari kekurangan gizi kronis sehingga anak 

terlalu pendek untuk usianya. Kejadian stunting 

bermula sejak bseribu hari pertama kehidupan (Wali 

et al., 2023). Stunting merupakan masalah kesehatan 

global yang berdampak pada tumbuh kembang anak 

(Kencana & Gejir, 2025). Stunting merupakan 

indikator kekurangan gizi kronis, dapat 

mempengaruhi berbagai sistem tubuh, termasuk 

pertumbuhan dan perkembangan rongga mulut, serta 

berbagai penyakit dan gangguan gigi (Sopianti et al., 

2023) 

Nilai p value tinggi badan dengan erupsi gigi 

adalah 0.003 artinya ada hubungan yang signifikan 

antara tinggi badan dengan erupsi gigi. Hal ini 

sejalan dengan penelitian Abdat (2019), menunjukan 

bahwa stunting pada balita dan kondisi kesehatan 

gigi geliginya saling terkait. Stunting berdampak di 

seluruh tubuh termasuk gigi geligi seperti 

terganggunya pematangan gigi, gangguan 

perkembangan enamel dan keterlambatan erupsi gigi 

(Rahman et al., 2016). 

Nilai p value tinggi badan dengan karies gigi 

adalah 0.003 artinya ada hubungan yang signifikan 

antara tinggi badan dengan karies gigi. Hal ini 

sejalan dengan penelitian Saifa (2024), menunjukan 

bahwa nilai p value 0.014 memiliki makna ada 

hubungan yang signifikan antara stunting dengan 

karies gigi.  

Masalah kesehatan gigi pada anak usia dini 

lebih tinggi dibandingkan orang dewasa sehingga 
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perlu mendapat perhatian yang serius (Fadjeri, 

Purnama, & Nurwanti, 2022). Upaya pencegahan 

masalah utama kesehatan gigi dan mulut dapat 

dilakukan dengan upaya promotif dan preventif 

melalui perawatan kesehatan gigi (Fadjeri, Purnama, 

Nurwanti, et al., 2022). Peran orang tua dalam 

membimbing dan mengawasi anaknya agar 

kesehatan gigi dapat terjaga, sehingga mencegah 

risiko kerusakan gigi dengan rajin menyikat gigi 

(Nubatonis et al., 2024) 

 

Kesimpulan 

Ada hubungan status gizi kurang (stunting) 

dengan erupsi dan kejadian karies gigi pada balita 

usia 24-60 bulan di Puskesmas Tamansari Kota 

Tasikmalaya. 
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