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ABSTRAK 

Latar Belakang : Nutrisi adalah aspek penting dari Kesehatan. Stunting, sebagai indikator 

kekurangan gizi kronis, dapat mempengaruhi berbagai sistem tubuh, termasuk pertumbuhan dan 

perkembangan rongga mulut, serta berbagai penyakit dan gangguan gigi. Beberapa penelitian 

menemukan bahwa anak dengan kondisi stunting adalah: lebih mungkin mengalami karies gigi. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk memetakan ruang lingkup penelitian yang ada mengenai 

hubungan stunting dengan karies gigi.  

Metode : Penelitian ini memanfaatkan dua database mesin pencari (Scopus dan PubMed) dengan 

menggunakan kata kunci "stunting" dan "karies". Proses pemilihan artikel dilakukan mengikuti 

protokol Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses (PRISMA).  

Hasil :Diketahui jumlah artikel yang meneliti tentang hubungan stunting pada anak dan karies 

gigi sebanyak 30 artikel, artikel yang paling banyak di teliti pada tahun 2023 sebanyak 9 artikel 

atau sebesar (30%) sedangkan artikel yang paling sedikit pada tahun 2020 yaitu sebanyak 3 artikel 

atau sebesar (10 %).Sebagaimana dinyatakan dalam bagian hasil, temuan studi tentang 

signifikansi hubungan antara stunting pada masa kanak-kanak dan karies gigi sangat bervariasi. 

Kesimpulan : Stunting dan karies pada anak keduanya disebabkan oleh interaksi faktor risiko 

yang kompleks, termasuk pendidikan orang tua yang rendah, kualitas pola makan yang buruk, 

dan status sosial ekonomi keluarga yang rendah. 

Kata kunci : Karies, Nutrisi, Stunting 
 

 
ABSTRACT 

Nutrition is an important aspect of health. Stunting, as an indicator of chronic malnutrition, can 

affect various body systems, including the growth and development of the oral cavity, as well as 

various dental diseases and disorders. Several studies have found that children with stunting are 

more likely to experience dental caries. The aim of this research is to map the scope of existing 

research regarding the relationship between stunting and dental caries. This research utilized 

two search engine databases (Scopus and PubMed) using the keywords "stunting" and "caries". 

The article selection process was carried out following the Preferred Reporting Items for 

Systematic Reviews and Meta-analyses (PRISMA) protocol. It is known that the number of articles 

examining the relationship between stunting in children and dental caries is 30; the most 

researched articles in 2023 are 9 articles, or equal to 30%, while the fewest articles in 2020 are 

3 articles, or equal to 10%).As stated in the results section, study findings regarding the 

significance of the association between childhood stunting and dental caries vary widely. Stunting 

and caries in children are both caused by a complex interaction of risk factors, including low 

parental education, poor diet quality, and low family socioeconomic status. 

Keywords: Caries, Nutrition, Stunting 
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PENDAHULUAN 

Stunting adalah keterlambatan 

pertumbuhan pada balita sebagai akibat dari 

kekurangan gizi kronis yang menyebabkan 

anak tampak pendek dibandingkan usianya 1. 

Secara global pada tahun 2022, terdapat 148,1 

juta anak di bawah usia 5 tahun yang terlalu 

pendek dibandingkan usianya (stunting), 45,0 

juta anak terlalu kurus dibandingkan tinggi 

badannya (wasting), dan 37,0 juta anak terlalu 

berat dibandingkan tinggi badannya 

(overweight) 2. Berdasarkan data Kementerian 

Kesehatan RI (2021), Indonesia berada di 

urutan ke-2 Asia Tenggara dengan angka 

30,8% atau 153.228 anak. Indonesia 

merupakan negara ketiga dengan prevalensi 

stunting tertinggi di Asia Tenggara dengan 

rata-rata prevalensi stunting pada balita di 

Indonesia tahun 2005-2017 adalah 36,4% 3. 

Stunting merupakan tantangan 

kesehatan masyarakat global, dengan 22,3% 

balita menderita kondisi ini pada tahun 2022, 

dan sebagian besar anak-anak  tersebut tinggal 

di Asia, penghapusan stunting merupakan 

salah satu Tujuan Pembangunan 

Berkelanjutan (SDGs) dalam agenda global 

tahun 2030 4. Percepatan penurunan angka 

stunting hingga 14% pada tahun 2024 

merupakan salah satu target yang diantisipasi 

Indonesia untuk dicapai melalui Rencana 

Pembangunan Jangka Menengah Nasional 

(RPJMN) 2020-2024, yang sejalan dengan 

SDGs “zero kelaparan” 5. 

Nutrisi adalah aspek penting dari 

Kesehatan 6. Stunting, sebagai indikator 

kekurangan gizi kronis, dapat mempengaruhi 

berbagai sistem tubuh, termasuk pertumbuhan 

dan perkembangan rongga mulut, serta 

berbagai penyakit dan gangguan gigi 7. 

Beberapa penelitian menemukan bahwa anak 

dengan kondisi stunting adalah: lebih 

mungkin mengalami karies gigi 8. Penelitian 

lain juga menemukan bahwa karies gigi pada 

anak menyebabkan malnutrisi, seperti 

stunting dan wasting 9. Karies gigi merupakan 

penyakit tidak menular yang paling umum 

terjadi di dunia, menyerang lebih dari separuh 

populasi global 10. 

WHO merekomendasikan praktik 

pemberian makan bayi dan anak kecil (IYCF) 

yang tepat untuk memenuhi kebutuhan nutrisi 

pada anak usia dini 11. Nutrisi yang memadai 

memiliki peran penting dalam pengembangan 

dan perlindungan kesehatan mulut 12. 

Defisiensi zat gizi mikro, protein, dan vitamin 

pada anak gizi buruk dapat menyebabkan 

kelainan pada rongga mulut. Perkembangan 

gigi pada fase pra-erupsi dipengaruhi oleh 

status gizi 13. Malnutrisi terkait karies dapat 

terjadi pada anak usia dini melalui mekanisme 

seperti hipoplasia enamel dan hiposalivasi 14. 

Black dkk telah menghubungkan malnutrisi 

dengan penyakit periodontal seperti gingivitis 

nekrotikans melalui defisiensi vitamin B 

kompleks dan zinc, yang diikuti oleh 

kebersihan mulut yang tidak memadai 15. 

Defisiensi nutrisi dapat menyebabkan 

penyakit pada lidah dan mukosa mulut, seperti 

stomatitis aftosa dan glositis atrofi 16. 

Berdasarkan uraian di atas, stunting dan 

kesehatan mulut mempunyai potensi korelasi 

yang kuat dengan pola asuh ibu 17. Oleh 

karena itu, penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pola asuh ibu manakah yang 

menyebabkan anak mengalami stunting dan 

kesehatan mulut yang buruk 12. 

Kajian mengenai hubungan stunting 

dengan karies gigi pada anak telah menarik 

perhatian banyak peneliti khususnya di bidang 

kedokteran gigi. Penting untuk melakukan 

penelitian mengenai topik ini untuk 

meningkatkan keterlibatan dokter gigi dalam 

mencapai SDGs dengan mencegah stunting 

dan karies gigi. Tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk memetakan ruang lingkup 

penelitian yang ada mengenai hubungan 

stunting dengan karies gigi. Ulasan ini 

dimaksudkan sebagai referensi untuk 

penelitian masa depan mengenai topik ini. 

 

METODE 

Peninjauan cakupan ini dilakukan pada 

Maret-Mei 2023. Artikel dalam bahasa Inggris 

yang diterbitkan dalam sepuluh tahun terakhir 

(2019-2023) yang membahas hubungan 

antara stunting dan karies gigi pada anak usia 

0-18 tahun memenuhi syarat untuk 

dimasukkan populasi dalam penelitian ini 

seluruh anak pada usia 0-18 tahun. Artikel 

yang tidak dapat diakses dalam teks lengkap, 
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surat kepada editor, artikel ulasan, dan 

penelitian pada hewan dikecualikan. 

Penelitian ini memanfaatkan dua 

database mesin pencari (Scopus dan PubMed) 

dengan menggunakan kata kunci "stunting" 

dan "karies". Proses pemilihan artikel 

dilakukan mengikuti protokol Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and 

Meta-analyses (PRISMA). Artikel duplikat 

dikecualikan. Kriteria inklusi dan eksklusi 

digunakan untuk memilih artikel yang relevan 

dengan tujuan penelitian. 

Penulis, tahun publikasi, ukuran 

sampel, desain penelitian, pengaturan, 

indikator pertumbuhan yang digunakan untuk 

menentukan stunting, jenis gigi, dan hasil 

penelitian semuanya dikumpulkan selama 

proses ekstraksi data. Pengaturan penelitian 

dikategorikan berdasarkan negara dan benua. 

Jenis gigi diklasifikasikan berdasarkan tahap 

perkembangannya, yang mengacu pada gigi 

primer dan permanen. 

 

HASIL 

Penulis menemukan 150 artikel. 

Akhirnya, 30 artikel dipilih dan dievaluasi 

penerapannya pada masalah yang relevan 

berdasarkan kriteria inklusi dan pengecualian.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel Prisma 18. 

ARTIKEL YANG MENILITI TENTANG 

HUBUNGAN STUNTING PADA ANAK 

DAN KARIES GIGI  

Distribusi Frekuensi Artikel yang meneliti 

tentang hubungan stunting pada anak dan 

karies gigi 

No  Tahun Jumlah Peresentase 

1 2019 5 16,67 

2 2020 3 10 

3 2021 6 20 

4 2022 7 23,33 

5 2023 9 30 

Total 30 100 

 

Diketahui jumlah artikel yang meneliti tentang 

hubungan stunting pada anak dan karies gigi 

sebanyak 30 artikel, artikel yang paling banyak 

di teliti pada tahun 2023 sebanyak 9 artikel atau 

sebesar (30 %) sedangkan artikel yang paling 

sedikit pada tahun 2020 yaitu sebanyak 3 

artikel atau sebesar (10 %). 
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Distribusi frekuensi Artikel yang 

meniliti tentang tentang hubungan 

stunting pada anak dan karies gigi 

No  
Tingkat 

Pendidikan 
Jumlah Peresentase 

1 
Perguruan 

tinggi 
11 33,35 

2 SMA 8 28,88 

3 SMP 7 17,77 

4 Tidak Sekolah 4 20 

Total 30 100 

Diketahui artikel yang paling banyak di teliti 

tentang tentang hubungan stunting pada anak 

dan karies gigi yaitu pada tingkat Pendidikan 

yang paling banyak yaitu Perguruan tinggi 

sebanyak 11 artikel atau sebesar (33,35%) 

sedangkan tingkat pendidikan yang paling 

sedikit yaitu tingkat pendidikan Tidak sekolah 

sebanyak 4 artikel atau sebesar 20%. 

 

PEMBAHASAN 

Pengaturan studi yang dibahas dalam 

ulasan ini bervariasi, tetapi semuanya milik 

negara berpenghasilan menengah ke bawah 

(LMICs) 19. Sebuah studi sebelumnya tentang 

prevalensi kegagalan pertumbuhan pada anak 

di bawah usia lima tahun dalam 105 LMIC 

menemukan bahwa stunting adalah indikator 

malnutrisi yang paling umum dan meluas, 

mempengaruhi lebih dari seperempat populasi 
20. Perkiraan prevalensi stunting pada anak di 

bawah usia lima tahun pada LMIC tahun 2022 

adalah 28,1%. Angka ini dianggap tinggi 

karena lebih dari tiga kali prevalensi stunting 

di negara-negara berpenghasilan menengah ke 

atas dan tujuh kali prevalensi stunting di 

negara-negara berpenghasilan tinggi 21. Selain 

itu, kasus karies yang tidak diobati pada 

LMIC terus menjadi masalah karena transisi 

nutrisi ke diet tinggi gula dan 

ketidakmampuan untuk membeli fasilitas 

kesehatan mulut 22. 

Sebagian besar studi dalam ulasan ini 

melibatkan peserta dari Asia dan Afrika. Hal 

ini bisa jadi disebabkan tingginya prevalensi 

stunting di kedua benua tersebut. Pada tahun 

2022, 95% anak dengan stunting di bawah 

usia lima tahun tinggal di Asia dan Afrika, 

dengan 52% di Asia dan 43% di Afrika 21. 

Desain cross-sectional mendominasi 

metode penelitian yang digunakan oleh artikel 

yang termasuk dalam ulasan ini, yang meneliti 

hasil dan paparan pada saat yang bersamaan. 

Karena stunting merupakan perhatian utama 

bagi anak-anak di bawah usia lima tahun, 

studi cross-sectional tentang korelasi antara 

stunting pada masa kanak-kanak dan karies 

gigi cenderung hanya berfokus pada gigi 

sulung (karies anak usia dini). 

Jumlah penelitian yang meneliti 

hubungan antara stunting pada masa kanak-

kanak dan gigi permanen masih relatif kecil, 

hal ini dapat menjadi sumber kekhawatiran 

untuk penelitian di masa depan 8. Selanjutnya, 

penggunaan desain penelitian longitudinal 

dapat menjadi pilihan untuk memberikan 

gambaran tentang meningkatnya keparahan 

karies pada anak dengan stunting 11. 

Sebagaimana dinyatakan dalam bagian 

hasil, temuan studi tentang signifikansi 

hubungan antara stunting pada masa kanak-

kanak dan karies gigi sangat bervariasi 23. 

Stunting dan karies pada anak keduanya 

disebabkan oleh interaksi faktor risiko yang 

kompleks, termasuk pendidikan orang tua 

yang rendah, kualitas pola makan yang buruk, 

dan status sosial ekonomi keluarga yang 

rendah 24. Faktor-faktor ini dapat menjadi 

variabel perancu dan harus disesuaikan dalam 

penelitian selanjutnya untuk menghilangkan 

dampaknya terhadap korelasi antara stunting 

dan karies 25. 

Tingginya prevalensi stunting dan ECC 

mengindikasikan adanya hal tersebut 

hubungan dua arah antara defisiensi nutrisi 

dan kesehatan mulut yang buruk 26. Kelainan 

rongga mulut dapat terjadi dari defisiensi 

nutrisi kronis pada periode pra-erupsi dari 

gigi, praktek menyusui dan pemberian makan 

ibu berperan peranan penting dalam terjadinya 

defisiensi nutrisi ini 27. Kelainan ini dapat 

bermanifestasi sebagai hipoplasia enamel, 

hiposalivasi, dan keterlambatan pertumbuhan 

gigi, yang telah terjadi diketahui rentan pada 

anak dengan gizi buruk 28. 

Temuan lain mengenai pengalaman 

nyeri mulut pada anak-anak ini dikaitkan 

sebagai indikator karies tingkat keparahan 29. 
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Sakit mulut juga bisa disebabkan oleh erupsi 

gigi dan penyakit periodontal dan mulut, yaitu 

juga potensi risiko pada anak-anak dengan 

gizi buruk 29. Ini Kondisi ini cenderung 

menurunkan nafsu makan anak-anak, dan hal 

ini bisa saja terjadi penyebab potensial lainnya 

dari asupan nutrisi yang tidak memadai 30. 

Sebagian besar penelitian mengamati 

bahwa ibu memiliki apersepsi positif terhadap 

kesehatan mulut anak; Namun, pengetahuan 

tentang kesehatan mulut ditemukan buruk 31. 

Para ibu menghadapi permasalahan dalam 

menerapkan kebersihan mulut praktik karena 

proyeksi yang salah dari pengetahuan mereka 

dan persepsi 32. Para ibu tahu pentingnya 

menjaga kebersihan mulut untuk mencegah 

karies, namun mereka tidak mengetahuinya 

metode yang tepat. Semua penelitian terkait 

diamati tidak memadai frekuensi menyikat 

gigi dua kali sehari 33.Kami juga menemukan 

tingkat janji temu gigi yang rendah, yang 

dapat dikaitkan dengan karies parah 34. 

Kebersihan mulut dan praktik pemberian 

makan yang buruk saling terkait dengan 

bermanifestasi satu sama lain. Kombinasi 

kebersihan mulut yang buruk dan praktik 

pemberian makan yang buruk tanpanya 

pencegahan yang memadai akan 

meningkatkan risiko karies dan defisiensi 

nutrisi 35. 

Kami telah melakukan penelitian 

pertama yang menjelaskan korelasi antara 

pola asuh ibu dengan stunting dan kesehatan 

mulut pada anak. Studi terbaru hanya 

mengkaji konteks ini dalam malnutrisi tanpa 

menghubungkannya secara spesifik dengan 

stunting. Data dalam ulasan ini disajikan 

melalui analisis deskriptif gaya pengasuhan 

masing-masing ibu variabel. Tinjauan ini 

dapat diimplementasikan secara klinis 

lingkungan untuk mengedukasi para ibu 

tentang pentingnya pemberian makan yang 

cukup dan praktik kebersihan mulut yang 

baik. Selain itu, konsep pencegahan baru dari 

hubungan dua arah hubungan antara stunting 

dan ECC dapat mendorong penerapan gaya 

pengasuhan ibu yang optimal. Di sana ada 

beberapa batasan pada ulasan ini. Pertama, 

tidak ada statistic analisis yang digunakan, 

sehingga tidak dapat mendukung korelasi 

yang ditemukan dengan analisis deskriptif. 

Kedua, ukuran sampel disertakan tidak secara 

spesifik pada populasi stunting, jadi memang 

begitu adalah beberapa faktor gangguan 

potensial dari nutrisi lain status nasional. 

Ketiga, kami tidak dapat menemukan artikel 

yang lengkap variabel gaya pengasuhan ibu 

yang harus diidentifikasi diperuntukkan untuk 

perbandingan dengan menentukan korelasi 

antara antara pola asuh orang tua dan kejadian 

ECC dan malnutrisi. 

Selain itu, ada kebutuhan untuk 

melakukan pengacakan uji coba terkontrol 

pada populasi stunting tertentu dengan 

identifikasi lengkap semua variabel gaya 

pengasuhan ibu iables. Akhirnya, penelitian di 

masa depan harus diperluas ke lebih banyak 

lagi negara. 

Metodologi penelitian tidak diragukan 

lagi berdampak pada hasil penelitian. Standar 

pertumbuhan anak WHO digunakan untuk 

mendefinisikan stunting di sebagian besar 

penelitian 36. Hanya ada satu studi yang 

menggunakan grafik pertumbuhan CDC, dan 

juga satu studi yang menggunakan standar 

pertumbuhan anak dan remaja korea. Studi 

sebelumnya menemukan bahwa standar 

pertumbuhan yang berbeda mendeteksi 

prevalensi malnutrisi yang berbeda. 

Ditemukan bahwa grafik pertumbuhan WHO 

mendeteksi prevalensi stunting yang lebih 

tinggi daripada CDC 37. Selain standar 

pertumbuhan internasional yang 

dikembangkan oleh WHO dan CDC, grafik 

pertumbuhan nasional yang lebih sesuai untuk 

populasi suatu negara tertentu juga telah 

muncul. Standar pertumbuhan anak dan 

remaja korea adalah salah satu contohnya 38. 

 

KESIMPULAN 

Ulasan ini memberikan gambaran 

umum tentang studi yang ada yang 

menyelidiki hubungan antara stunting dan 

karies gigi. Semua penelitian dilakukan di 

LMICs, khususnya di Asia dan Afrika. 

Publikasi mengenai korelasi antara stunting 

pada anak dan karies pada gigi permanen 

masih kurang, terutama karena pemanfaatan 

desain penelitian cross-sectional. Signifikansi 

korelasi antara stunting pada masa kanak-
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kanak dan karies gigi ditemukan sangat 

bervariasi di seluruh penelitian. Perbedaan ini  

dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor risiko 

lain serta penggunaan metode penelitian yang 

berbeda. 
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