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Retardasi mental merupakan kelainan keterbelakangan fungsi intelektual dan 

kemampuan adaptif yang signifikan dengan tanda-tanda yang ditunjukkan sebelum usia 

18 tahun. Penderita retardasi mental memiliki kesehatan dan kebersihan mulut yang 

lebih buruk dibandingkan dengan anak yang normal. Dijumpai tingginya prevalensi 

karies gigi, gingivitis dan periodontitis. Selain itu, penderita retardasi mental 

mempunyai karies gigi yang parah.  

Karies gigi terjadi melalui pembentukan plak kariogenik pada permukaan gigi 

yang dapat menurunkan pH saliva hingga pH kritis sehingga menyebabkan 

demineralisasi gigi. Keparahan karies dapat diketahui dengan study epidemologi dan 

indeks DMF-T merupakan metode yang umum digunakan. Indeks DMF-T diperoleh 

dengan menghitung gigi yang decay, missing, dan filled. Indeks DMF-T dipengaruhi 

berbagai hal, salah satunya peran saliva sebagai proteksi dirongga mulut. Perubahan 

pada saliva dalam rongga mulut dapat menyebabkan berbagai masalah, begitu juga 

dengan perubahan pHnya.  

Fungsi penting buffer saliva yaitu menjaga pH saliva pada level normal. 

Kapasitas buffer saliva pada dasarnya bergantung pada konsentrasi bikarbonat didalam 

saliva. Bikarbonat saliva (HCO3
–
) menetralkan keasaman saliva dengan mengikat ion 

hidrogen (H
+
), sehingga pH saliva dapat kembali normal. Rendahnya konsentrasi 

bikarbonat didalam saliva dapat menyebabkan waktu peningkatan pH saliva dari pH 

kritis kembali menjadi normal berlangsung lebih lama. Semakin lama pH saliva dalam 

kondisi rendah dapat meningkatkan terjadinya demineralisasi gigi. Tujuan Penelitian ini 



 

 

ix 

 

adalah untuk mengetahui hubungan pH dan buffer saliva dengan indeks DMF-T pada 

siswa retardasi mental SLB-C TPA Jember.  

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan pendekatan 

cross sectional. Penelitian ini dilaksanakan di SLB-C TPA Jember dan Laboratorium 

Bioscience Politeknik Negeri Jember pada bulan Oktober 2013. Siswa retardasi mental 

SLB-C TPA Jember yang aktif berjumlah 30 anak. Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan pada penelitian ini adalah purposive sampling. Variabel bebas penelitian 

adalah pH dan buffer saliva dan variabel terikat penelitian adalah indeks DMF-T. 

Pengambilan saliva dilakukan dengan metode tanpa stimulasi. Pengukuran pH 

dilakukan dengan menggunakan pH meter. Pengukuran buffer saliva dengan mengukur 

konsentrasi bikarbonat dengan menggunakan buffer test strip. Pemeriksaan indeks 

DMF-T dengan cara menghitung dan menjumlahkan gigi yang decay, missing, filled 

karena karies. 

Hasil penelitian yang diperoleh nilai rata-rata indeks DMF-T pada siswa 

retardasi mental menunjukkan 5,6 yang termasuk dalam kriteria tinggi. Nilai rata-rata 

buffer saliva adalah 7 yang termasuk dalam kategori rendah. pH saliva normal dengan 

nilai rata-rata 7,4. Data kemudian dianalisis secara statistik dengan analisis Pearson 

Correlation.  

Analisa data statistik menunjukkan tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara buffer saliva dengan indeks DMF-T dengan signifikansi 0.420 (p>0.05). Selain 

itu juga diperoleh signifikansi 0.582 yaitu p>0.05 yang menunjukkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara pH dan indeks DMF-T. Hal ini diduga 

dikarenakan proses terjadinya karies tidak hanya dipengaruhi oleh pH dan buffer saliva 

tetapi juga dipengaruhi oleh berbagai faktor lainya. Selain itu tingginya indeks DMF-T 

pada siswa retardasi mental dimungkinkan dipengaruhi oleh rendahnya intelegensi dan 

keterbatasan motorik yang menyebabkan kesulitan dalam pemahaman dan penerapan 

akan tatacara dan metode yang benar dalam merawat kebersihan gigi dan mulut. Selain 

itu penderita retardasi mental memiliki banyak kelainan seperti memiliki gigi yang 



 

 

x 

 

hypomineralisasi ataupun oleh karena faktor kelainan pertumbuhan dan perkembangan 

lainnya. Faktor penunjang seperti pelayanan kesehatan gigi khusus yang layak, 

perhatian dari orang tua, kualitas instansi pendidikan, dan lingkungan sosial masyarakat 

mempunyai peran besar dalam meningkatkan kesehatan gigi dan mulut penderita 

retardasi mental. Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan antara pH dan 

buffer saliva dengan indeks DMF-T pada siswa retardasi mental SLB-C TPA Jember. 
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