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INTISARI 

 

Latar Belakang: Karies gigi menjadi salah satu penyakit manusia yang paling 

umum dan memengaruhi sebagian besar individu. Keparahan karies gigi dapat 

meningkat seiring berjalannya waktu jika tidak ditangani dengan benar. Dasar 

pengembangan dilakukannya upaya pencegahan terjadinya karies adalah dengan 

mengetahui risiko kariesnya.  

 

Tujuan: Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui perbedaan keparahan 

karies kode 5 atau 6 menurut ICDAS pada kelompok risiko karies masyarakat 

Dusun Pendul. 

 

Metode Penelitian: Jenis penelitian ini adalah observasional analitik dengan 

rancangan cross sectional. Penelitian berlangsung pada bulan Desember 2018 – 

Januari 2019 di Dusun Pendul. Subjek penelitian berjumlah 87 dipilih 

menggunakan metode accidental sampling dengan kriteria usia ≥ 5 tahun. 

Keparahan karies dinilai dengan menggunakan ICDAS kode 5 atau 6 dan status 

risiko karies gigi dinilai dengan menggunakan caries risk assessment menurut 

American Dental Association. Analisis data menggunakan uji hipotesis Kruskall-

Wallis yang kemudian dilanjutkan uji Mann-Whitney U. 
 

Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan keparahan 

karies yang bermakna antar kelompok risiko karies (p<0,05). 

 

Kesimpulan: Terdapat perbedaan keparahan karies kode 5 atau 6 menurut ICDAS 

pada kelompok risiko karies masyarakat Dusun Pendul, semakin tinggi risiko 

karies seorang individu semakin tinggi juga tingkat keparahan karies individu 

tersebut. 

 

Kata Kunci: Karies Gigi, ICDAS, Risiko Karies, Caries Risk Assessment, 

Masyarakat Desa 

 

 

 

 

 

 


