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Abstrak
Orang tua memiliki peranan penting dalam memelihara kesehatan gigi anak usia dini. Kepedulian orang tua terhadap kesehatan gigi anak dapat dilihat melalui sikap dan perhatiannya terhadap kesehatan gigi anak. Penelitian ini bertujuan untuk melihat perspektif orang tua terhadap kesehatan gigi anak. Penelitian yang melibatkan 51 orang tua yang memiliki anak usia 1-7 tahun menggunakan metode observational  dengan memberikan kuesioner kepada orang tua. Pengumpulan data dengan menggunakan wawancara dan pengisian kuisioner. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 54,9% orang tua tidak memahami terjadinya karies gigi pada anak. Kebanyakan orang tua mulai mengajarkan anak menggosok gigi pada saat anak berusia 1 tahun (ketika anak sudah mengalami tumbuh gigi). Sebanyak 68,6% orang tua mengajarkan anak menggosok gigi sebanyak 2 kali dalam sehari.  Perspektif orang tua terhadap kesehatan gigi anak mempengaruhi sikap dan perilaku orang tua dalam menjaga kesehatan gigi anak. Orang tua yang memiliki perspektif baik terhadap kesehatan gigi anak berbanding lurus dengan kesehatan gigi anak. Pemeriksaan kesehatan gigi pada anak dan pemberian penyuluhan kepada orang tua tentang cara menjaga kesehatan gigi anak perlu ditingkatkan agar semakin baik kesehatan gigi anak-anak Indonesia.
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PENDAHULUAN
Kesehatan gigi pada anak usia dini merupakan salah satu faktor tumbuh kembang anak yang perlu diperhatikan. Kerusakan gigi yang terjadi pada anak dapat menjadi salah satu penyebab terganggunya pertumbuhan gigi anak pada usia selanjutnya (Oktarina, Tumaji, & Roosihermiatie, 2016). Perawatan gigi preventif harus dimulai sejak awal masa bayi, selama tahun pertama kehidupan anak untuk memastikan hasil yang sukses (Shivaprakash et al,  2009). Perhatian utama pada kesehatan gigi adalah kerusakan pada gigi-geligi primer. Karies anak usia dini, gigi busuk pada anak di bawah usia 6 tahun, adalah penyakit anak multi-faktorial dengan penentu sosial-budaya dan sosial ekonomi (Naidu, Nunn, & Forde, 2012). Karies gigi merupakan masalah kesehatan gigi yang cukup tinggi dialami di Indonesia dengan prevalensi lebih dari 80% (Fatimatuzzahro, Prasetya, & Amilia, 2016). Karies gigi terbentuk karena ada sisa makanan yang menempel pada gigi, yang pada akhirnya menyebabkan pengapuran gigi (Widayati, 2014). Masalah karies gigi pada anak usia dini membawa dampak yang cukup berbahaya yaitu gigi menjadi keropos, berlubang, bahkan patah sehingga membuat anak mengalami kehilangan daya kunyah dan mengganggu pencernaan (Widayati, 2014). Selain itu karies gigi dapat menyebabkan timbulnya rasa sakit pada gigi sehingga akan mengganggu penyerapan makanan dan memperngaruhi pertumbuhan anak hingga hilangnya waktu bermain anak karena sakit gigi (Fatimatuzzahro et al., 2016). Pada anak usia dini gigi yang tumbuh merupakan gigi susu yang akan lepas dan berganti dengan gigi yang baru. Namun dalam hal ini, menjaga kesehatan gigi sedini mungkin adalah hal yang dapat menjadi pembiasaan bagi anak hingga dewasa. Kesehatan gigi anak masih menjadi tanggungjawab dan perhatian orang tua, artinya anak masih bergantung kepada orang tua dalam menjaga dan merawat kesehatan giginya. Perilaku anak dalam menjaga kesehatan gigi biasanya ditunjukkan dengan cara menyikat gigi secara teratur. Namun terkadang hal tersebut tidak berbanding lurus dengan pola makan yang dijalani oleh anak. Anak usia dini masih sangat menggemari makanan dan minuman yang mengandung banyak gula. Kebiasaan anak yang mengkonsumsi makanan dan minuman yang banyak mengandung gula belum diimbangi dengan perawatan gigi yang baik dan benar. Karies gigi telah dianggap sebagai komponen penting dari beban penyakit mulut global. Fasilitas kesehatan dan penyuluhan pendidikan kesehatan gigi sudah dilakukan, namun pengetahuan masyarakat mengenai karies gigi masih rendah (Widayati, 2014). 
Dampak yang ditimbulkan akibat karies gigi yang dialami anak-anak akan menghambat perkembangan anak sehingga akan menurunkan tingkat kecerdasan anak, yang secara jangka panjang akan berdampak pada kualitas hidup masyarakat (Widayati, 2014). Persepsi dan pengetahuan orang tua terhadap kesehatan gigi anak mempengaruhi sikap dan tindakan orang tua dalam menjaga kesehatan gigi anak serta menentukan status kesehatan gigi anak. Sebagai orang tua perlu mengajarkan kepada anak bagaimana cara menggosok gigi yang baik dan benar, kapan waktu yang tepat untuk menggosok gigi, dan rutin membawa anak untuk memeriksa status kesehatan giginya. Pengaruh tingkat keluarga ini dimediasi terutama melalui orang tua dan pengasuh dengan siapa anak-anak prasekolah menghabiskan sebagian besar waktu mereka (Naidu et al., 2012). Walaupun gigi yang tumbuh pada anak usia 1-7 tahun merupakan gigi susu, namun anak harus belajar menjaga dan merawat kesehatan gigi sedini mungkin. Beberapa faktor yang mempengaruhi status kesehatan gigi seseorang diantaranya adalah keturunan, lingkungan, perilaku, serta pelayanan kesehatan (Oktarina et al., 2016). Keterlambatan dalam perawatan gigi menciptakan sumbatan karena masalah gigi menjadi lebih rumit dan lebih mahal untuk dirawat (Clemencia & Cynthia, 2002). 
METODOLOGI 
Metode penelitian ini adalah deskriptif dengan menggunakan metode survei deskriptif. Survei deskriptif merupakan suatu metode dalam penelitian yang dilakukan untuk mendeskripsikan atau menjelaskan secara rinci suatu fenomena yang terjadi di masyarakat. Populasi dalam penelitian ini adalah orang tua yang memiliki anak berusia 1-7 tahun yang berjumlah 51 orang. Sedangkan sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah total sampling artinya seluruh sampel dijadikan sebagai sampel penelitian. 
Teknik pengumpulan data terdiri dari menyiapkan instrument yang digunakan dalam pemeriksaan kesehatan gigi anak dan kuesioner yang diisi oleh orangtua. Untuk mendapatkan data perilaku dan kepedulian orang tua terhadap kesehatan gigi anak seperti kebiasaan memeriksa gigi ke dokter, usia pengenalan gosok gigi, frekuensi anak menggosok gigi dalam satu hari, waktu anak ketika menggosok gigi, mengajarkan cara menggosok gigi yang benar, pengetahuan orang tua tentang gigi karies dilakukan melalui pengisian kuisioner oleh orang tua.
Penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk melihat bagaimana perspektif orang tua yang bekerja di luar rumah dan orang tua yang di rumah terhadap kesehatan gigi anak. 

HASIL DAN PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil pengolahan kuisioner ditampilkan pada tabel 1 bahwa sebanyak responden merupakan orang tua yang memiliki anak usia 1-7 tahun. Sebanyak 56,9% orang tua berada di rumah. Dari 51 responden, sebanyak 64,7% orang tua memiliki anak berjenis kelamin laki-laki. Sebanyak 76,47% orang tua mengajarkan anak menggosok gigi pada usia 1-2 tahun. Dari 51 responden, 68,6% orang tua mendampingi anak untuk menggosok gigi 2 kali dalam sehari. Pengetahuan orang tua terhadap waktu yang tepat bagi anak untuk menggosok gigi masih minim berdasarkan data yang didapat, sebanyak 52,94% orang tua mengajarkan anak menggosok gigi pada waktu mandi pagi dan sore. Padahal yang paling tepat adalah menyikat gigi setiap kali selesai makan (sarapan, makan siang, dan makan malam) (Depkes, 2008). 

Tabel 1. Pekerjaan Orang tua

	Pekerjaan
	n
	%

	Guru
	11
	21,58

	Dosen
	4
	7,84

	Wiraswasta
	4
	7,84

	Pedagang
	3
	5,88

	Ibu Rumah Tangga
	29
	56,86

	Jumlah
	51
	100


 
Tabel 2 Jenis Kelamin Anak

	Jenis Kelamin
	n
	%

	Perempuan 
	18
	35,3

	Laki-laki
	33
	64,7

	Jumlah
	51
	100



Tabel 3 Usia Anak Mulai Menggosok Gigi

	Usia
	n
	%

	1-2 tahun
	39
	76,47

	2-3 tahun
	10
	19,61

	3-4 tahun
	2
	3,92

	4-5 tahun
	0
	0

	5-6 tahun
	0
	0

	6-7 tahun
	0
	0

	Jumlah
	51
	100



Tabel 4 Frekuensi Anak Menggosok Gigi

	Frekuensi Waktu
	n
	%

	1 kali sehari
	13
	25,5%

	2 kali sehari
	35
	68,6%

	Lebih dari 2 kali sehari
	2
	3,9%

	Kurang dari 1 kali sehari/jarang
	1
	2%

	Jumlah
	51
	100



Tabel 5 Waktu Anak Menggosok Gigi

	Waktu Menggosok Gigi
	n
	%

	Ketika Mandi Pagi dan Sore
	27
	52,94

	Setelah Makan dan Sebelum Tidur
	11
	21,57

	Pagi dan sebelum tidur 
	13
	25,49

	Jumlah
	51
	100



Tabel 6 Pengetahuan Orang tua tentang Tujuan dari Menggosok Gigi

	Pengetahuan Orang Tua
	n
	%

	Agar gigi tidak berlubang
	28
	54,9

	Agar gigi bersih dan mulut wangi
	34
	66,7

	Agar nafas segar
	6
	11,8

	Agar gigi putih
	8
	15,7

	Jumlah
	51
	100



Tabel 7 Sikap Orang tua dalam Mencegah Gigi Karies pada Anak 

	Sikap Orang tua
	n
	%

	Rutin periksa ke dokter gigi
	7
	13,73

	Rajin Menggosok gigi
	33
	64,71

	Mengurangi makanan dan minuman manis
	11
	21,57

	Jumlah
	51
	100



Tabel 8 Frekuensi Pemeriksaan Gigi ke Dokter Gigi

	Frekuensi
	n
	%

	1 kali dalam 6 bulan
	7
	13,73

	1 kali dalam 1 tahun
	10
	19,61

	1 kali dalam 2 tahun
	20
	39,22

	Tidak pernah
	14
	27,45

	Jumlah
	51
	100



Tabel 9 Pengetahuan tentang Gigi Karies 

	Orang tua memahami tentang gigi karies
	n
	%

	Ya
	23
	45,10

	Tidak
	28
	54,90

	Jumlah
	51
	100



Disajikan pada tabel 6 bahwa sebanyak 66,7% orang tua beranggapan bahwa tujuan dari menggosok gigi adalah agar gigi bersih dan mulut wangi. Hal tersebut menandakan bahwa orang tua belum memahami tujuan dari menggosok gigi bagi kesehatan gigi anak. Kepedulian orang tua terhadap pentingnya melakukan kunjungan ke dokter gigi juga masih rendah. Disajikan pada tabel 7 dan 8 bahwa orang tua lebih banyak memilih rajin menggosok gigi dan mengurangi makanan serta minuman manis daripada melakukan kunjungan ke dokter gigi. Sebanyak 13,73% saja orang tua yang rutin memeriksakan gigi anak kepada dokter gigi. 
Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa sebanyak 56,86% orang tua yang berada di rumah tidak semuanya memahami bahwa anak dianjurkan untuk menggosok gigi sebayak 3 kali sehari yaitu setelah makan pagi, makan siang, dan makan malam. Hal tersebut dibuktikan pada tabel 4 dan 5 yaitu hanya 3,9% orang tua yang mengajarkan anak untuk menggosok gigi sebanyak lebih dari 2 kali sehari dan hanya sebanyak 21,57% orang tua yang membiasakan anak menggosok gigi pada saat setelah makan dan sebelum tidur. 
Sedangkan untuk pengetahuan orang tua terhadap gangguan kesehatan gigi pada anak yaitu karies gigi, dari 56,86% orang tua yang berada di rumah sebanyak 13,73% orang tua yang melakukan tindakan kunjungan ke dokter gigi dalam upaya mencegah gigi karies sedangkan mayoritas sebanyak 64,71% orang tua melakukan upaya pencegahan karies gigi dengan cara membiasakan anak untuk rajin menggosok gigi dan sisanya sebanyak 21,57% orang tua melakukan upaya mengurangi memberi makanan dan minuman manis kepada anak untuk mencegah karies gigi anak. 
Dari 56,86% orang tua yang berada di rumah, sebanyak 19,61% melakukan kunjungan pemeriksaan gigi anak kepada dokter gigi sebanyak 1 kali dalam 1 tahun. Mayoritas sebanyak 39,22% orang tua melakukan kunjungan ke dokter gigi 1 kali dalam 2 tahun. Dari 51 orang tua mayoritas sebanyak 54,90% tidak memahami tentang karies gigi pada anak. Sehingga dapat disimpulkan bahwa baim orang tua yang bekerja maupun orang tua yang di rumah dalam penelitian yang telah dilakukan memiliki perspektif yang cukup baik terhadap kesehatan gigi anak dilihat melalui data yang didapat meliputi kesadaran orang tua dalam mengajarkan anak menggosok gigi, upaya-upaya yang dilakukan orang tua dalam menjaga kesehatan gigi anak, membiasakan anak menggosok gigi sejak usia 1-2 tahun. Hal tersebut sesuai dengan rekomendasi American Academy of Pediatric Dentistry (AAPD) bahwa bayi harus berkonsultasi dengan dokter gigi dalam waktu 6 bulan untuk mendapatkan gigi pertama mereka atau pada ulang tahun pertama mereka (Alshehri, 2015). Akan tetapi orang tua belum cukup baik dalam memahami karies gigi pada anak. Hal tersebut dibuktikan melalui data hasil penelitian yang menunjukkan bahwa  mayoritas orang tua mengakui tidak memahami tentang karies gigi pada anak dan masih banyak orang tua yang membiasakan anak menggosok gigi dengan tujuan agar gigi putih dan bersih. 
Pada dasarnya orang tua memang harus memiliki pengetahuan dan kesadaran yang baik dalam menjaga kesehatan gigi pad anak. Anak-anak yang orang tuanya memiliki pengetahuan orang tua yang rendah tentang kebersihan mulut yang benar memiliki peningkatan jumlah karies gigi dibandingkan anak-anak yang orang tuanya memiliki pengetahuan lebih (Mahat & Bowen, 2017). Hubungan antara perilaku kesehatan mulut orang tua dan status kesehatan mulut dan perilaku anak-anak prasekolah mereka, dan menemukan hubungan yang signifikan antara frekuensi orang tua menyikat gigi dan frekuensi anak menyikat gigi (Mahat & Bowen, 2017). Selain itu efikasi diri orang tua yang lebih tinggi dikaitkan dengan lebih sering menyikat gigi (oleh orang tua dan anak) dan lebih sering mengunjungi dokter gigi (Mahat & Bowen, 2017). 
Menurut American Dental Association dan American Academy of Pediatrics, setiap anak harus dibawa ke dokter gigi sebelum berusia satu tahun atau pada saat erupsi gigi sulung pertama (Abbas et al., 2017). Penyakit mulut pada anak-anak lebih tinggi di antara kelompok populasi miskin dan kurang beruntung (Mahmoud, Kowash, Hussein, Hassan, & Al Halabi, 2017). Sejumlah faktor yang terkait dengan anak-anak, ibu atau dokter gigi dapat menyebabkan kolaborasi yang buruk selama perawatan gigi (Fazli & Reza, 2015). Menentukan kesehatan mulut anak-anak sangat dipengaruhi oleh ibu mereka; sebagai pengasuh utama. Kurangnya pengetahuan sebagian dikombinasikan dengan perilaku dan keyakinan yang mengarah pada praktik pemberian makan yang buruk, pemeliharaan kebersihan mulut yang buruk, dan kegagalan untuk mencari perawatan gigi profesional tampaknya menempatkan anak tertentu pada risiko lebih tinggi terkena karies daripada anak-anak lain dengan perawatan lebih (Mahmoud et al., 2017).
Banyak faktor yang menjadi pengaruh perhatian orang tua terhadap kesehatan anak. Beberapa faktor orang tua lain mungkin termasuk tingkat pendidikan ibu, pekerjaannya, usia, pengetahuan saat ini, sikap, dan perilaku terhadap kesehatan. Faktor-faktor ini menentukan keputusan yang diambil ibu tentang kesehatan anaknya (Mahmoud et al., 2017). Sebuah studi menunjukkan bahwa kecerdasan emosional ibu berkorelasi positif dengan perilaku anak dalam pengaturan gigi dan dapat menjadi prediktor perilaku anak. Ini berarti anak-anak yang memiliki ibu yang lebih cerdas secara emosional, memiliki perilaku yang lebih adaptif selama perawatan (Fazli & Reza, 2015). Sehingga dapat disimpulkan bahwa banyak faktor yang mempengaruhi kesehatan gigi anak, akan tetapi perspektif orang tua terhadap kesehatan gigi anak penting untuk meningkatkan kepedulian orang tua terhadap kesehatan gigi anak. 
Peningkatan pengetahuan orang tua mengenai kesehatan mulut melalui intervensi seperti wawancara motivasi dan bimbingan antisipatif memiliki potensi untuk meningkatkan kesehatan mulut anak melalui perubahan perilaku (Manton, 2018). Untuk menentukan langkah yang dapat diambil dalam upaya meningkatkan perspektif dan kepedulian orang tua terhadap kesehatan gigi anak, hal yang perlu dilakukan antara lain mengidentifikasi peran yang sangat diperlukan orang tua tentang perawatan kesehatan untuk anak-anak mereka,  menilai pengetahuan dan sikap orang tua tentang kesehatan mulut bayi, memberi edukasi kepada orang tua tentang kebersihan mulut adalah langkah penting selanjutnya karena orang tua adalah pemberi perawatan primer (Alshehri, 2015). 

KESIMPULAN DAN SARAN 
Perspektif Orang tua terhadap kesehatan gigi anak usia 1-7 tahun cukup baik sehingga diharapkan beriringan dengan tindakan kepedulian orang tua dalam menjaga kesehatan gigi anak dan mencegah adanya gangguan kesehatan gigi anak seperti karies gigi.  Namun, perspektif orang tua terhadap kesehatan gigi anak bukanlah satu-satunya faktor penentu status kesehatan gigi anak. Kesibukan orang tua, baik bagi orang tua yang bekerja maupun orang tua yang berada di rumah juga belum tentu menjadi faktor utama atas baiknya perspektif orang tua terhadap kesehatan gigi anak. Namun, saat ini tindakan yang dilakukan orang tua dalam memahami adanya gangguan kesehatan gigi pada anak yaitu karies gigi masih kurang sehingga diperlukan adanya tindakan lebih lanjut agar perspektif dan kepedulian orang tua terhadap karies gigi pada anak dapat meningkat. 
Upaya-upaya mengedukasi orang tua dalam meningkatkan perspektif dan kepedulian terhadap kesehatan gigi dan gangguan kesehatan gigi pada anak dapat dilakukan melalui banyak hal, salah satunya memanfaatkan media sosial sebagai wadah edukasi yang tentunya harus diberikan oleh pihak yang berwenang seperti dokter gigi ataupun perawat gigi. Upaya mengedukasi menggunakan media sosial dapat dilakukan melalui kuliah web, kuliah whatsapp, video edukatif di youtube, membuat grup edukasi di telegram, dll. Adapun materi edukasi dapat berupa penyuluhan tentang batasan orang tua dalam memberikan makan manis, lunak dan lengket yaitu dengan pengendalian asupan gula yang tinggi, memperbanyak memberikan anak makanan yang berserat, mengurangi memberikan anak makanan lunak dan lengket seperti cokelat agar tidak terjadi karies gigi serta menghindari memberikan  susu formula maupun ASI pada waktu tidur siang atau malam dalam jangka waktu yang lama dengan menggunakan botol agar tidak terjadi karies. Selain itu, upaya meningkatkan perspektif dan kepedulian orang tua terhadap kesehatan gigi anak dapat dilakukan melalui memberikan  penyuluhaan tentang pemeliharaan kebersihan gigi dan mulut anak seperti sikat gigi dilakukan minimal dua kali sehari pada waktu setelah makan dan sebelum tidur malam sehingga kesehatan gigi dapat diperoleh secara optimal, meningkatkan pemberian penyuluhan tentang pentingnya pemeriksaan gigi dan mulut anak secara rutin 6 bulan sekali, meningkatkan pengetahuan orang tua tentang bahaya karies gigi, cara mencegah terjadinya karies gigi, dan langkah yang dapat dilakukan ketika anak sudah terlanjur memiliki karies gigi. 
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