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Karies gigi merupakan penyakit yang memiliki prevalensi tinggi dan 
menjadi masalah utama kesehatan masyarakat di seluruh dunia 
terutama pada anak-anak. Pemeliharaan kesehatan gigi anak 
melibatkan interaksi antara anak, orang tua dan dokter gigi. 
Pengetahuan dan perilaku ibu  dalam upaya pemeliharaan 
kesehatan gigi memberi pengaruh signifikan terhadap perilaku 
anak. Pola asuh authoritative (ramah, kontrol tinggi) memiliki 
komunikasi dua arah dengan tidak terlalu keras dalam pola 
pengasuhan tetapi juga tidak lepas kontrol pada anak. Tujuan 
penelitian ini merupakan untuk hubungan antara pengetahuan dan 
tipe pola asuh authoritative dalam upaya pencegahan karies gigi 
anak sekolah dasar di remote area. Penelitian ini merupakan 
penelitian Cross-Sectional, dilakukan pada ibu anak usia 6-9 tahun 
di Desa Oelnaineno Kecamatan Takari Kabupaten Kupang. Jumlah 
sampel sebanyak 40 ibu, prosedur pengambilan sampel dilakukan 
dengan teknik simple random sampling. Data diambil melalui 
metode wawancara dengan kuesioner yang berisi pertanyaan 
untuk mengukur pengetahuan dan tipe pola asuh authoritative 
dalam upaya  pencegahan karies gigi anak sekolah dasar. Hasil 
penelitian dianalisis secara statistik menggunakan uji Regresi 
Logistik Multi nominal dengan nilai kemaknaan yaitu nilai p<0,05. 
Terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan dan tipe 
pola asuh authoritarian dengan signifikansi 0,042. Pola asuh ibu 
dipengaruhi oleh pengetahuan dan akan berdampak pada anak. 
Ibu yang berpengetahuan baik menerapkan pola asuh tipe 
authoritative dan angka karies anak rendah dibandingkan tipe yang 
lain. Ada hubungan antara pengetahuan dan tipe pola authoritative 
ibu dalam upaya pencegahan karies gigi anak sekolah dasar di 
remote area. 
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The Relationship of Knowledge with Authoritative Parenting in 
Efforts to Prevent Child Dental Caries in Remote Areas. Dental 

caries is a disease that has a high prevalence and is a major public 
health problem worldwide, especially in children. Maintenance of 
children's dental health involves interaction between children, 
parents, and dentists. Mothers' knowledge and behavior in efforts 
to maintain dental health have a significant influence on children's 
behavior. Authoritative parenting (friendly, high control) has two-
way communication with not too hard in parenting but also not out 
of control on children. The purpose of this study was to determine 
the relationship between knowledge and the type of authoritative 
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parenting in an effort to prevent dental caries in elementary school 
children in remote areas. This study is a cross-sectional study, 
conducted on mothers of children aged 6-9 years in Oelnaineno 
Village, Takari District, Kupang Regency. The number of samples 
was 40 mothers, the sampling procedure was carried out by simple 
random sampling technique. Data were collected through 
interviews with questionnaires containing questions to measure 
knowledge and types of authoritative parenting in an effort to 
prevent dental caries in elementary school children. The results of 
the study were statistically analyzed using the Multi nominal 
Logistics Regression test with a significance value of p <0.05. 
There is a significant relationship between knowledge and the type 
of authoritarian parenting with a significance of 0.042. Mother's 
parenting is influenced by knowledge and will have an impact on 
children. Mothers who have good knowledge apply authoritative 
parenting styles and child caries rates are low compared to other 
types. There is a relationship between knowledge and type of 
mother's authoritative pattern in efforts to prevent dental caries in 
elementary school children in remote areas. 

 Copyright© 2021 Dental Therapist Journal. 

   
PENDAHULUAN 

Pemeliharaan kesehatan gigi anak melibatkan interaksi antara anak, orang tua dan 
dokter gigi. Sikap dan perilaku orang tua, terutama ibu, dalam pemeliharaan kesehatan gigi 
memberi pengaruh signifikan terhadap perilaku anak. Pemeliharaan gigi anak harus dilakukan 
sejak dini mulai dari gigi sulung sampai pergantian gigi tetap. Orang tua harus memberikan 
perhatian serius pada anak karena pertumbuhan gigi permanen anak ditentukan oleh kondisi 
gigi sulung anak (Sufia, et al., 2011; Ingle, et al., 2014; Rahayu & Santoso, 2013). 

Karies gigi belum di jadikan prioritas oleh orang tua dalam menjaga kesehatan gigi anak, 
salah satu studi yang dilakukan oleh Puspitoningsih, et al., menunjukkan sebanyak 64% ibu 
mengatakan anaknya mengalami karies gigi. Ibu menganggap karies bukan masalah yang 
serius bagi kesehatan gigi anak, sehingga tidak memeriksakan kesehatan gigi anak ke 
puskesmas atau dokter gigi dan anak tidak diajarkan untuk menggosok gigi 2 kali sehari 
(Puspitoningsih, et al., 2012). 

Pola asuh orang tua memiliki hubungan penting sebagai prediktor perkembangan anak.  
Law mendefinisikan tiga  jenis pola asuh orang tua yakni authoritative, authoritarian, dan 
permissive. Pola asuh authoritarian (kontrol tinggi, kurang ramah). Pola asuh authoritative 
(ramah, kontrol tinggi). Pola asuh permissive (terlalu ramah, sedikit kontrol). Aminabadi 
mengemukakan bahwa pola asuh permissive dan authoritarian berhubungan dengan perilaku 
yang jelek dalam kesehatan mulut dibanding dengan pola asuh authoritative (Law, 2007; 
Aminabadi & Farahani, 2008). 

Pengetahuan merupakan salah satu faktor yang  mempengaruhi pola asuh ibu. 
Pengetahuan mengenai kesehatan gigi anak menjadi hal keharusan bagi seorang ibu demi 
perkembangan dan pertumbuhan gigi-geligi anak yang baik. Pengetahuan juga dipengaruhi 
beberapa hal yaitu usia, pendidikan, status sosial ekonomi, pengalaman, informasi media 
massa dan lingkungan. Ibu yang tahu tentang karies gigi (penyebab dan cara pencegahan) 
membuat ibu berpikir dan berusaha agar anak tidak terkena penyakit gigi dan mulut. Ibu akan 
membimbing, mendidik dan mengawasi anak dengan cara yang benar dan mengambil 
tindakan tepat untuk mencegah terjadinya karies gigi pada anak (Haeriyah, 2013; Sharma, et 
al., 2015; Nurafifah, 2013). Tujuan penelitian adalah untuk menganalisis hubungan 
pengetahuan dan tipe pola asuh authoritative dalam upaya pencegahan karies  gigi anak 
sekolah dasar di remote area. 
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METODE PENELITIAN  
Jenis penelitian ini adalah cross sectional. Penelitian dilakukan pada 40 ibu di Desa 

Oelnaineno. Pengambilan sampel dilakukan secara simple random sampling. Kriteria sampel 
yaitu Ibu anak usia 6-9 tahun yang tinggal di Desa Oelnaineno dan mengasuh anaknya 
sendiri. Metode pengumpulan data melalui wawancara dengan menggunakan kuesioner. 
Instrument pengetahuan terdiri dari 10 pertanyaan yang berisi tentang karies gigi. Jawaban 
benar diberi nilai 1 dan salah nilai 0. Klasifikasi skor pengetahuan dibedakan menjadi 2 yaitu 
skor ≥ 50% kategori baik  dan skor < 50% kategori buruk.10Sedangkan pola asuh authoritative 
6 pernyataan.  

Analisis data untuk menggambarkan tingkat pengetahuan responden dan pola asuh 
menggunakan analisis univariat, Untuk menganalisis hubungan antara pengetahuan dan pola 
asuh ibu menggunakan analisis bivariat dengan uji regresi logistik multi nominal. Nilai 
kemaknaan uji ini apabila nilai p<0,05 (tingkat kepercayaan 95%).  
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Table 1. Distribusi responden berdasarkan umur ibu. 

Kelompok umur 
(Tahun) 

N Presentasi Rata-rata 

26-45 34 85 35.50 
45-65 6 15 53.83 

Tabel 1 menunjukkan bahwa umur responden yang paling banyak berada pada 
kelompok umur 26-45 tahun yaitu sebanyak 34 orang (85%), dan yang paling sedikit berada 
pada kelompok umur 46-65 tahun yaitu sebanyak 6 orang (15%). 

 
Tabel 2. Distribusi responden berdasarkan pendidikan terakhir ibu. 

Pendidikan Ibu Jumlah Presentasi (%) 

Tidak sekolah 1 2,5 
SD 33 82,5 
SLTP 3 7,5 
SLTA 3 7,5 
Jumlah 40 100 

Tabel 2 menunjukkan bahwa pendidikan responden yang paling banyak adalah SD yaitu 
sebanyak 33 orang (82,5%), dan yang paling sedikit adalah Tidak Sekolah yaitu sebanyak 1 
orang (2,5%). 
 
Tabel 3. Distribusi responden berdasarkan pekerjaan ibu. 

Pekerjaan Ibu Jumlah Presentasi (%) 

Ibu Rumah Tangga 40 100 
Jumlah  40 100 

Tabel 3 menunjukkan bahwa pekerjaan ibu adalah ibu rumah tangga sebanyak 40 orang 
(100%). 

 
Tabel 4. Distribusi responden berdasarkan urutan kelahiran anak. 

Urutan Kelahiran Jumlah Presentasi (%) 

<2 18 45 
>2 22 55 
Jumlah  40 100 

Tabel 4 menunjukkan bahwa mayoritas ibu telah memiliki anak lebih dari 2 orang yakni 
sebanyak 22 orang (55%). 

 
Tabel  5. Hasil uji analisis regresi logistik multi nominal Hubungan antara pengetahuan 
dengan pola asuh authoritative. 

Variabel Independen  Variabel 
Dependen  

sig 

Pengetahuan  Authoritative 0,042 
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 P<0,05: bermakna 

Data hasil penelitian ini menunjukkan bahwa usia ibu anak sekolah dasar mayoritas 
berusia antara 25-39 tahun yaitu sebanyak 25 orang (62,5%). Danang  mengatakan bahwa 
usia terlalu muda atau terlalu tua menyebabkan peran pengasuhan orang tua menjadi kurang 
optimal, karena untuk dapat menjalankan peran pengasuhan secara optimal diperlukan 
kekuatan fisik dan psikososial. Ibu  usia 25-39 tahun telah mencapai kematangan dalam 
berfikir dan bersikap sehingga dapat mendidik dan mengasuh anak sesuai persepsi 
pengasuhan yang benar dan anak mampu mencapai tahap perkembangan sesuai dengan 
masanya (Suseno, 2010). 

Responden dalam penelitian ini adalah ibu rumah tangga. Pendidikan ibu  mayoritas 
lulusan sekolah dasar sebanyak 33 orang (82,5%) ini menunjukkan bahwa ibu di Desa 
Oelnaineno  berpendidikan rendah.  

Faktor lain yang berperan dalam pengasuhan orang tua adalah jumlah anak. Sebanyak 
55% ibu di Desa Oelnaineno memilki jumlah anak lebih dari 2 orang. Supartini mengatakan 
bahwa orang tua yang mempunyai pengalaman sebelumya dalam merawat anak akan lebih 
siap menjalankan peran pengasuhan, dan mampu mengamati tanda-tanda pertumbuhan dan 
perkembangan anak dengan baik (Supartini, 2004). 

Berdasarkan data dari hasil penelitian di Desa Oelnaineno diketahui bahwa 
pengetahuan memiliki hubungan yang signifikan dengan pola asuh ibu dengan signifikansi 
0,042. Sejalan dengan beberapa peneliti sebelumnya yang mengatakan bahwa pengetahuan 
atau kognitif merupakan domain yang sangat penting dalam membentuk tindakan seseorang 
(Overt Behavior), perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih melekat dari pada 
perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan (Warni, 2009; Amin, et al., 2014). 

Beberapa peneliti juga mengatakan bahwa apabila seseorang memiliki pengetahuan 
yang baik maka tindakan akan berbanding lurus dengan pengetahuan. Perilaku ibu 
dipengaruhi oleh pengetahuan dan akan berdampak langsung pada anak. Perhatian orang tua 
sangat berhubungan signifikan dengan pengetahuan tentang karies pada anak dan sikap dari 
tahu orang tua dapat mengontrol kebiasaan anak. Ibu  yang tahu tentang kesehatan gigi dan 
mulut akan mengajari anaknya sedini mungkin melalui pola pengasuhan (Abiola, et al., 2009; 
Çolakoğlu, N., & Has, E., 2015). 

Ibu dengan pengetahuan baik dan menggunakan pola asuh authoritative akan lebih baik 
dalam menjaga kesehatan gigi anak , Senada dengan beberapa peneliti yang mengatakan 
bahwa Ibu yang berpengetahuan baik dengan tipe pola asuh authoritative lebih terampil 
membimbing anak dalam upaya pencegahan karies gigi dan  dapat menurunkan karies gigi 
pada anak. Pola asuh ibu  merupakan faktor penentu untuk  mengatasi gaya dan perilaku 
anak. Pengetahuan ibu yang merupakan orang terdekat anak dalam pemeliharaan kesehatan 
memberikan pengaruh signifikan terhadap sikap dan perilaku anak. Semakin baik 
pengetahuan ibu tentang kesehatan gigi dan mulut, semakin baik kesehatan gigi dan mulut 
anak (Hooley, et al., 2012; Bazorgmehr, 2013). 

Hal ini berbeda dengan beberapa peneliti yang mengatakan bahwa pengetahuan yang 
baik tidak selalu berbanding lurus dengan pola pengasuhan yang baik. Responden yang 
memiliki pengetahuan baik belum tentu memiliki sikap dan tindakan yang baik untuk 
mengaplikasikan pengetahuannya menjadi tindakan pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut 
(Sogi, et al., 2016; Seran, et al., 2013). 

Ibu dengan pengetahuan yang buruk dan kurang informasi tentang kesehatan gigi dan 
mulut akan berperilaku negatif  terhadap kesehatan gigi. Sejalan dengan beberapa peneliti 
yang mengatakan bahwa ibu dengan  pengetahuan yang rendah dipengaruhi oleh sikap dan 
karakteristik dari keluarga yang berpenghasilan rendah, kurangnya kepedulian dari orang tua, 
kurangnya informasi, orang tua lebih fokus pada hal mencari nafkah dari pada berkomunikasi 
dengan anak dan pola asuh ini dianggap dapat mengganggu pertumbuhan anak. Orang tua di 
Cina, Hongkong, Amerika, Eropa, dan Australia cenderung berpengetahuan rendah sehingga 
mempengaruhi kesehatan gigi anak mereka. Pola asuh ibu  merupakan faktor penentu untuk  
mengatasi gaya anak-anak, dan perilaku anak (Howenstein, 2014; Heriyanto, et al., 2004; 
Mitakul, et al., 2012; Mohammadi, et al., 2015). 
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Ibu memiliki pengetahuan buruk, disebabkan karena beberapa faktor yaitu keterbatasan 
mengakses informasi tentang kesehatan gigi dan mulut terutama karies gigi, faktor tempat 
tinggal yang jauh dari kota, jauh dari fasilitas umum, kesibukan responden membantu suami 
mencari nafkah, faktor budaya yang meyakini bahwa menginang dapat membuat gigi tidak 
berlubang dan mulut segar, membuat responden merasa bahwa penyakit gigi dan mulut 
bukan merupakan penyakit yang harus segera diobati. Masyarakat masih menggunakan 
pengobatan tradisional dengan daun-daunan maupun akar-akaran yang diambil di hutan untuk 
menyembuhkan penyakit termasuk penyakit gigi dan mulut.  

Sejalan dengan beberapa peneliti yang mengatakan bahwa pengetahuan yang buruk di 
daerah pedesaan disebabkan karena kurangnya akses informasi tentang kesehatan gigi dan 
mulut sehingga berdampak pada peningkatan penyakit karies gigi pada anak usia sekolah. 
Orang tua perlu mengetahui dan mengajarkan hal hal yang baik pada anak, serta melatih anak 
sejak dini untuk merawat gigi sendiri. Orang tua yang memiliki pengetahuan rendah tentang 
pencegahan karies gigi, cenderung kurang memperhatikan kesehatan gigi dan mulut anak 
sehingga dapat menyebabkan terjadinya karies gigi (Worang, et al., 2014; Sanders, & 
Morawska, 2005; Bezrukova & Valentina., 2005). 
 
KESIMPULAN 

Terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan dan pola asuh authoritative 
dalam upaya pencegahan karies gigi anak skolah dasar di remote area, ibu dengan 
pengetahuan yang baik menerapkan pola asuh authoritative dalam mencegah karies gigi 
anak. 
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