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Kementerian Kesehatan'

) Poltekkes Tostkmalays
‘ ‘ Ke m e n kes @ Jalan Babakan Siliwangi No 35, Kahuripan, Tawang

Tanikemushays, Jawa Bacal 46115
B 0265 340186
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Tasikmalaya, 13 Januan 2025

Nomor PP.06.02/F XXVI.15/023/2024
Hal Permohonan ljin Pra Penelitian
Kepada Yth

Kepala Sekolah RA AlL-Hasanah Cibeuti
Kec Kawalu, Kota Tasikmalaya

di-

Tempat

Disampaikan dengan hormat, bahwa untuk memenuhi kebutuhan mahasiswa Program
Studi Sarjana Terapan Terapis Gigi Poltekkes Kemenkes Tasikmati;ya. dalam hal im
memohon ijin melaksanakan pra penelitian di sekolah yang Bapak/ Ibu pimpin, kegiatan ini
ditakukan untuk keperluan penyusunan skripsi.

Adapun nama mahasiswa tersebut sebagai berikut -

Nama : Ruhyarni Syaputri

NIV . P20625221029

Semester St

Judul : Hubungan Pengetahuan Orang Tua dan Status Gizi Anak dengan

Kejadian Early Childhood Caries pada Anak Prasekolah.

Atas perhatian dan kerjasamanya, kami men Jucapkan-terima kasih
. /ﬁ,:f etua Jurusan Kesehatan Gigi

”:‘i?j"k.““gfg'cuﬁa Rahayu, MDSc
SNIP. 186707 112002122001

mmmmmﬁanmmdwmsmmmmm.mmmm
suap alau  gratifikasi  silokan  laporkan melalui HALO KEMENKES 15005687 dan HYPERLINK
“hittps Jfwhs kemkes.go.id/" hips Hiwbs kemkes goid. Untuk verifikasi keaslian tanda tangan elekironik. sifakan
unggah dokumen pada laman HYPERLINK “hrtps://re kominfo.go.id/verfyPOr” htips #ite kominto qo idiverifyPDF.




LEMBAGA PENDIDIKAN ISLAM

VAVASANIRISHASANAH[CIBEUT

AR AL HASANAH CIBEUTI
AKTA NOTARIS : WAWAN RIDWAN, SH. MKn.-No. 166 Tanggal, 18 November 2015
NOMOR AHU-0024302.AH.01.04.Tahun 2015
Ji. Raya Cibeuli RT 01 RW 06 KeiurahanCibeutiKecamatanKawaly Kota Tasikmalays 46182
Lo raafasanahobeutissikmatayailyahoc co 2

No  :022/RA-YAHC/1/2025 | Tasikmalaya, 17 Januari 2025
Hal  : Pemberian Izin Yth:
Lamp - Ketua Jurusan Keperawatan Gigi

Politeknik Keschatan Tasikmalaya

D1 tempat

Bismillahirrahmanirrahim\

Assalamualaikum Wr, Wh

‘

Segala Puji Bagi Allah Rabb Semesta Alam, semoga Bapak/Ibu senantiasa ada dalam
Rahmat dan Lindungan Nva, Aamiin, :

Selanjutnya menindaklanjuti surat dari Ketua Jurusan Keperawatan Gigi Politeknik
Kesehatan Tasikmalaya no LB.02.02/5.3/049/2021 tanggal 17 Januari 2025 Kota tentang
permohonan izin penelitian dan permintaan awal, maka saya selaku Kepala RA Al Hasanah
Cibeuti Memberikan izin untuk kegiatan tersebut.

Data awal yang dibutuhkan akan dikirim dalam bentuk softfile kepada mahasiswi
vang bersangkutan.

Demikian surat ini kami buat, semoga dapat dipergunakan sebagaimana mestinva.
Terimakasih

Wassalamualaikum Wr.Wb

Kepala RA
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g Kementerian Kesehatan
'% Ke m en kes ,?,, Jalan Babakan Siliwangi No 35, Kahuripan, Tawang

Tasikmalaya, lawa Barat 46115
o (0265) 240180
@ hitps Jlpoltekkestasikmalayancid

Tasikmalaya, 11 Maret 2025

Nomor 1 PP.06.02/F XXV1.15/077/2025
tampiran -

Hal - Permohonan ljin Penelitian
Kepada Yth

Kepala Sekolah RA Al-Hasanah Cibeuti
Kec. Kawalu, Kota Tasikmalaya

di-

Tempat

Disampaikan dengan hormat. bahwa untuk memenuhi kebutuhan mahasiswa Program
Studi Sarjana Terapan Terapis Gigi Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya, dalam hal ini
memchon ijin melaksanakan penelitian di sekolah yang Bapak/lbu pimpin, -kegiatan in

dilakukan untuk keperuan penyusunan skripsi.

Adapun nama mahasiswa tersebut sebagai berikut

Nama : Ruhyani Syaputri

NiM 1 P20625221029

Semester SV

Judul - Hubungan Pengetahuan Orang Tua dan Status Gizi Anak Dengan

Kejadian Early Childhood Canes pada Anak Prasekolah.
Atas perhatian dan kerjasamanya, kami mengucapkan terimakasih.

Ketuer Jurusan Kesehatan Gigi
e £ i ;1‘;4'« U,

-
'J'\‘//(,\ Y ‘>

ig 8

k f)cg £ g}ia,:ﬂéh’éyu, MDSc
NIP-196707112002122001



LEMBAGA PENDIDIKAN ISLAM
YAYASAN AL*"!ASANAH Cll?f m ]
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Ji Raya Cibewti RT 81 RV 06 Kelirahan € :?mm Aﬁ armatirs Kewalu Kota Tosikoafuya 46182

Akta Netares : Hsuryana S . Nomer. 378 Tanggal 28022008
Tip. 0B1323575454 em@y raalhasanahcibeutiiaskmalaya@yahoo co id

No 035/RA-YAHC/I2025 ' Tasikmalava, 13 Maret 2025
Hal : Pemberian ljin Yith:
Lamp Ketua jurusan Keperawatan (gl

Politcknik Keschatan Tasikmalava
D1 Tempat

Bismillahtrrahmamrrahim
Assalamualatkum Wr. Wh

Segala Puji bagt Allah Rabb Semesta Alam, Semoga Bapak/Ibu senantiasa ada dalam
Rahmat dan Lindungannya, Amimn. :

Selanjutnva menindaklanjut surat d'm Ketua Jurusan Keperawatan Gigi Politeknik
Keschatan Tasikmalayva no LB.02.02/5.3/049/2021 tanggal 17 Januari 2025 tentang
Permohonan 1jin Penelitian, Maka saya selaku Kepala RA Al Hasanah Cibeuti memberikan
i untuk kegratan tersebut.

Data awal vang dibutubkan akan dikirim dalam bentak Sofifile kepada Mahasiswa vang
bersangkutan,

Demikian surat int kami buat, Semoga dapat dipergunakan sebagaimana mesnnva.
Terimakasih

Wassalamualatkum Wr. Wh

- eRMx 5 mia RA
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.k E P K Q lalan Cilolohan 35 Ke o Tawang Kota. Tasikmalava

p.%q kepk@poltek kestaskmalzyaac.id
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN =
v ASIN L D2e5-340186

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
"ETHICAL APPROVAL"

No.DP.04.03/F.XVIIL.20/KEPK/758/2025

Protokol penelitian versi 2 yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti utama . Ruhyani Syaputri

Principal In Investigator

Nama Institusi . Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya
Name of the Institution

Dengan judul:
Title
"Hubungan Pengetahuan Orang Tua dan Status Gizi Anak dengan Kejadian Early Childhood Caries pada Anak
Prasekolah di RA Al-Hasanah Cibeuti Kecamatan Kawalu Kota Tasikmalaya"
"The Relationship Between Parental Knowledge and Child Nutritional Status with the Incidence of Early Childhood Caries in
Preschool Children at RA Al-Hasanah Cibeuti, Kawalu Subdistrict, Tasikmalaya City"

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.
Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 03 Mei 2025 sampai dengan tanggal 03 Mei 2026.

This declaration of ethics applies during the period May 03, 2025 until May 03, 2026.

June 17, 2025
Chairperson,

Dr. Imat Rochimat SKM., MM
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e m e n Kes @ Jalan Babakan Sthwangt No.35 Kahuripan, Tawang
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INFORMED CONSENT

Saya, yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama et P
Umur L O
Alamat © e
Sebagai orang tua dari saudara/saudari:

Nama Anak ¢ oo

Umur e S e e i boves oo B ol o

Menyatakan dengan sesungguhnya telah memberikan Persetujuaﬁ untuk menjadi
responden dan mengizinkan anak saya untuk menjadi responden dalam rangkaian proses
penelitian pembuatan skripsi yang berjudul “Hubungan Pengetahuan Orang Tua dan
Status Gizi Anak dengan Kejadian Early Childhood Caries pada Anak Prasekolah di
RA Al-Hasanah Cibeuti Kecamatan Kawalu Kota Tasikmalaya” kepada:

Nama : Ruhyani Syaputri

NIM :P2.06.25.2.21.029

Program Studi : Sarjana Terapan Terapis Gigi Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya

Demikian persetujuan ini saya tanda tangani dengan penuh kesadaran dan tanpa ada unsur

paksaan dari pihak manapun.

Tasikmalaya, 2025

Responden

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potensi
suap atau gratifikasi silakan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan HYPERLINK
"https://wbs.kemkes.go.id/" hitps://wbs.kemkes.go.id. Untuk verifikasi keaslian tanda tangan elektronik, silakan
unggah dokumen pada laman HYPERLINK "https://tte.kominfo.go.id/verifyPDF" https://tte.kominfo.go.id/verifyPDF.
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Jadwal Penelitian

Kegiatan

Januari

Februari

Maret

April

Mei

12

3

4

1

2

3/4|11[2|3

A. Persiapan

1. Penyusunan
Proposal
Skripsi

2. Perizinan

(P8

. Pengumpulan
Data (pra
penelitian)

4. Pengajuan
Proposal
Skripsi

B. Seminar
Proposal

C. Penelitian

1. Perizinan

2. Pelaksanaan
Penelitian

D. Pengolahan
Data

E. Pembuatan
Laporan

F. Sidang
Skripsi
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LEMBAR KUESIONER PENGETAHUAN
I. DATA RESPONDEN

No. Responden e s s e e i i i i e e i

Nama

Umur

Pendidikan Terakhir e oo R L 5 |
Pekerjaan

Alamat

No Telepon

Pertanyaan:
Berilah tanda silang (X) pada jawaban pertanyaan dibawah ini yan dianggap benar.

1. Menurut Bapak/ibu, apakah fungsi dari gigi secara umum?
A. Mengunyah dan berbicara ’
B. Mengunyah saja
C. Berbicara saja

2. Menurut Bapak/ibu, penyakit gigi dan mulut yang paling sering terjadi pada
anak usia prasekolah adalah?
A. Gigi berlubang
B. Karang gigi
C. Tumbuh gigi

3. Menurut Bapak/ibu, makanan apa yang dapat menyebabkan kerusakan gigi
pada anak?
A. Berlemak
B. Berserat dan berait
C. Manis dan lengket

4. Menurut Bapak/ibu, kebiasaan apa yang dapat menyebabkan gigi berlubang
pada gigi anak usia prasekolah?
A. Minum susu botol saat balita sebelum makan
B. Minum susu botol saat balita hingga tertidur
C. Minum susu botol saat balita sesudah makan

5. Menurut Bapak/ibu, kapan bakteri mengubah makanan menjadi asam
didalam mulut?
A. Sebelum makan
B. Setelah makan
C. Saat makan



10.

11

12

13.

Menurut Bapak/ibu, kapan sebaiknya anak mulai menyikat gigi?
A. Sejak gigi anak pertama tumbuh

B. Umur anak lebih dari 1 tahun

C. Umur lebih dari 3 tahun

Menurut Bapak/ibu, bagaimana cara menyikat gigi anak usia prasekolah?
A. Menyuruh anak menyikat gigi sendiri setelah diberi contoh

B. Membantu anak menyikat gigi (melakukannya Bersama-sama)

C. Memiarkan anak menyikat gigi sendiri

Menurut Bapak/ibu, berapa banyak pasta gigi yang dianjurkan untuk anak
saat menggosok gigi?

A. Sebesar biji kacang polong

B. Sebesar bulu sikat gigi

C. Sebanyak mungkin

Menurut Bapak/ibu, bentuk sikat gigi yang seperti apa yang bagus untuk
gigi anak?

A. Melengkung dan sikat kepala lebar

B. Lurus dan sikat kepala kecil

C. Meliuk-liuk dan sikat kepala panjang

Menurut Bapak/ibu, bulu sikat gigi yang seperti apa yang bagus untuk gigi
anak? :

A. Tebal dan keras

B. Kasar

C. Lembut

Menurut Bapak/ibu, menyikat gigi yang baik itu berapa kali dalam sehari?
A. 3 kali sehari

B. Sesering mungkin

C. 2 kali sehari

Menurut Bapak/ibu, kapan saja waktu yang tepat untuk menggosok gigi
untuk menyikat gigi?

A. Pagi dan malam

B. Pagi, sore dan malam

C. Pagi saja

Menurut Bapak/ibu, kapan waktu yang tepat untuk menggosok gigi saat
pagi hari?

A. Pagi sesudah sarapan

B. Saat mandi

C. Saat bangun tidur



14. Menurut Bapak/ibu, kapan waktu yang tepat untuk menggosok gigi saat
malam hari?
A. Setelah makan malam
B. Sebelum tidur malam
C. Semaunya saja

15. Menurut Bapak/ibu, bagaimana cara memelihara kesehatan gigi anak?
A. menyikat gigi saja
B. kontrol ke dokter gigi dan rajin menyikat gigi
C. menghindari makan/minuman manis

16. Menurut Bapak/ibu, kapan waktu yang tepat untuk memeriksakan gigi anak
ke dokter gigi?(walaupun sedang tidak sakit)
A. Tidak tentu, seperlunya saja
B. Tiap tahun
C. 6 bulan sekali

17. Menurut Bapak/ibu, bagaimana warna gigi yang berlubang?
A. Kecoklatan atau kehitaman
B. putih
C. kuning

18. Menurut Bapak/ibu, bagaimana reaksi gigi berlubang bila terkena makanan
panas/dingin? ’
A. Menimbulkan rasa sakit
B. Menimbulkan bengkak
C. Menilblkan ngilu

19. Menurut Bapak/ibu, mengapa makanan yang baik dan pengunyahan yang
sempurna merupakan hubungan timbal balik?
A. Karena pengunyahan yang sempurna dapat membantu penyerapan gizi
B. Gizi akan berkurang

C. Pengunyahan yang baik akan memperlambat gizi yang diserap

20. Menurut Bapak/ibu, perlukah gigi berlubang itu dirawat?
A. Ya, perlu
B. Tidak
C. Tidak tahu

Sumber : Rahmawati (2018).
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Keterangan :

Jawaban benar =1

Jawaban salah =0

Kriteria :
Kurang
Cukup
Baik

=<50%
=51%-75%
=76% - 100%

Kunci Jawaban
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LEMBAR PEMERIKSAAN KLASIFIKASI EARLY

CHILDHOOD CARIES (ECC)
DATA RESPONDEN
Nama o
Umur

Jenis Kelamin

Kelas

55 54 53 51 51 61 62 63 64 65

85 84 83 8 81 T 72 73 74 75

Klasifikasi Early Childhood Caries :

Tipe I mild to moderat (ringan- sedang) apabila terdapat lesi karies pada
gigi insisivus atau molar gigi susu.

Tipe Il moderat to severe (sedang — parah) bila terdapat lesi labiolingual
pada gigi insisivus rahang atas.

Tipe 11 severe (parah) bila terdapat lesi karies yang mempengaruhi
semua gigi termasuk gigi insisivus rahang bawah

Sumber : (Kristiani dkk., 2023)
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STATUS GIZI
Nama
Usia
Jenis Kelamin
Berat Badan
Tinggi Badan
Z Skor
Keterangan
Gizi Buruk = <38D
Gizi Kurang = 38D sd -2SD
Gizi Baik = -28D sd +1SD
Beresiko Gizi Lebih = >+1SD sd +2SD
Gizi Lebih = >+2SD sd +3SD
Obesitas = >38D

Sumber : dimodifikasi dan adposi dari (Dicalista, 2021).



Tabel Standar Indeks Massa Tubuh Menurut (IMT/U)
Anak Perempuan Umur 24-60 bulan

Cinie (Gl Indcks Massa Tubuh (IMT) _
-3SD -2SD -18SD Median +1SD +28D +38SD
24 12.4 1505 14.4 157 17.1 18.7 20.6
25 12.4 13.3 144 157 17t 18.7 20.6
26 12.3 133 144 15.6 17.0 18.7 20.6
27 12.3 133 14.4 15.6 17.0 18.6 20.5
28 12.3 133 14.3 15.6 17.0 18.6 20.5
29 523 13.2 14.3 15.6 17.0 18.6 20.4
30 12.3 13.2 14.3 155 16.9 18.5 204
31 122 132 14.3 15.5 16.9 18.5 20.4
32 122 13.2 14.3 15.5 16.9 18.5 20.4
33 122 13.1 14.2 155 16.9 1308 20.3
34 12.2 13.1 14.2 15.4 16.8 18.5 20.3
35 12.1 12.1 14.2 154 16.8 18.4 20.3
36 12.1 8T 14,2 154 16.8 184 20.3
37 121 131 14.1 154 16.8 18.4 20.3
38 12.1 13.0 14.1 15.4 16.8 18.4 20.3
39 12.0 13.0 14.1 12:3 16.8 18.4 20.3
40 12.0 13.0 14.1 153 16.8 18.4 20.3
41 12.0 13.0 14.1 153 16.8 18.4 20.4
42 12.0 12.9 14.0 153 16.8 18.4 204
43 11.9 12,9 14.0 15.3 16.8 184 20.4
44 11.9 12.9 14.0 158 16.8 18.5 20.4
45 11.9 12.9 14.0 153 16.8 18.5 20.5
46 11.9 12.9 14.0 153 16.8 18.5 20.5
47 11.8 12.8 14.0 15.3 16.8 18.5 20.5
48 11.8 12.8 14.0 153 16.8 18.5 20.6
49 11.8 13.8 139 153 16.8 18.5 20.6
50 11.8 12.8 13.9 1508 16.8 18.6 20.7
51 11.8 12,8 13.9 15,3 16.8 18.6 20.7
52 11.7 12.8 13.9 15.2 16.8 18.6 20.7
53 Pl 12.7 13.9 15.3 16.8 18.6 20.8
54 1.7 12.7 13.9 153 16.8 18.7 20.8
55 7 127 13.9 15.3 16.8 18.7 20.9
56 Lt 12.7 13.9 5.3 16.8 18.7 20.9
57 17 12.7 13.9 153 16.9 18.7 21.0
58 11.7 12.7 13.9 153 16.9 18.8 21.0
59 11.6 12.7 139 15.3 16.9 18.8 21.0
60 11.6 127 13.9 153 16.9 18.8 2]

(Sumber: Permenkes Nomor 2 Tahun 2020)




Tabel Standar Indeks Massa Tubuh Menurut (IMT/U)
Anak Laki-Laki Umur 24-60 bulan

Uttt (R Indeks Massa Tubuh (IMT) ]
-3SD -28D -1SD Median +1SD +2SD +3SD
24* 128 13.8 14.8 16.0 173 18.9 20.6
23 12.8 13.8 14.8 16.0 17.3 18.8 20.5
26 12.8 13.7 14.8 15.9 1743 18.8 203
27 427 13.7 14.7 15.9 17.2 18.7 204
28 P27 13.6 14.7 159 172 18.7 204
29 127 13.6 14.7 15.8 17.1 18.6 203
30 12.6 13.6 14.6 15.8 1z 18.6 20.2
31 12.6 135 14.6 15.8 17.1 18.5 20.2
32 125 13.5 14.6 157 17.0 18.5 20.1
33 {28 13.5 14.5 1517 17.0 18.5 20.1
34 12.5 13.4 14.5 158.7 17.0 18.4 20.0
35 124 13.4 14.5 15.6 16.9 184 20.0
36 12.4 134 14.4 15.6 16.9 18.4 20.0
37 12.4 13.3 14.4 15.6 16.9 18.3 19.9
38 12.3 13.3 14.4 15.5 16.8 18.3 19.9
39 123 133 143 15.5 16.8 18.3 16:9
40 123 132 14.3 15.5 16.8 18.2 19.9
41 122 13.2 14.3 15.5 16.8 18.2 19.9
42 22 122 14.3 15.4 16.8 18.2 19.8
43 12.2 132 14.2 154 16.7 18.2 19.8
44 20 14 14.2 154 16.7 18.2 19.8
45 22 T 14.2 154 16.7 18.2 19.8
46 12.1 13.1 14.2 154 16.7 18.2 19.8
47 12.1 9.1 14.2 153 16.7 18.2 18.9
48 12 i3t 14.1 133 16.7 18.2 19.9
49 12.1 13.0 14.1 153 16.7 18.2 19.9
50 12.1 130 14.1 153 16.7 18.2 19.9
51 12.1 13.0 14.1 153 16.6 18.2 19.9
52 12.6 13.0 14.1 153 16.6 18.2 19.9
53 12.0 13.0 14.1 15.3 16.6 18.2 20.0
54 12.0 13.0 14.0 153 16.6 18.2 20.0
35 12.0 13.0 14.0 12 16.6 18.2 20.0
56 12.0 12.9 14.0 152 16.6 18.2 20.1
57 12.0 12.9 14.0 1y 16.6 18.2 20.1
58 12.0 12.9 14.0 15.2 16.6 18.3 20.2
59 12.0 129 14.0 b5 2 16.6 18.3 20.2
60 12.0 12.9 14.0 1y 16.6 18.3 20.3

(Sumber: Permenkes Nomor 2 Tahun 2020)
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TABEL SURVEI AWAL PREVALENSI KARIES GIGI PADA ANAK
PRASEKOLAH DI RA AL-HASANAH CIBEUTI KECAMATAN KAWALU

KOTA TASIKMALAYA
No. Respionden Jenis kelamin : Karies : :
L/P Karies Tidak Karies
1. Responden 1 P v
2 Responden 2 P v
3. Responden 3 P v
4. Responden 4 P v
5. Responden 5 P v
6. Responden 6 P v
7. Responden 7 L v
8. Responden 8 L v
9. Responden 9 L v
10. Responden 10 L v

Prevalensi karies = 18—0 x100% = 80%

Dari data survei awal didapatkan prevalensi karies sebesar 80%
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REKAPITULASI DATA HASIL PENELITIAN PEMERIKSAAN STATUS

GIZI ANAK DAN KLASIFIKASI EARLY CHILDHOOD CARIES
PADA ANAK PRASEKOLAH DI RA AL-HASANAH CIBEUTI

KECAMATAN KAWALU KOTA TASIKMALAYA

No. | Nama |JK | US® | gg | 1B mTu| & Keterangan ECC | Kategori
(Bulan) score
L. R1 L 46 14 94 15.8 | +0.38 Gizi Baik 4 Tipe I
2. R2 [P 47 15 95 16.6 | +0.92 Gizi Baik 2 Tipe I
3. R3 | P 43 123 | 88 159 |+041 Gizi Baik 6 Tipe II
4. R4 | L 37 16 | 105 145 | -0.54 Gizi Baik 4 Tipe I
3 R5 | P 39 155| 97 16.5 | +0.77 Gizi Baik 3 Tipe I
6. R6 | L 55 12 98 125 | -2.62 Gizi Kurang 16 | Tipe Il
1 R7 | P 47 123] 99 12.5 | -2.31 Gizi Kurang 14 | Tipelll
8. R8 | L 54 1521 97 16.2 | +0.71 Gizi Baik 4 Tipe I
9. R9 | L 57 1221 102 11.7 | -3.13 Gizi Buruk 12 | Tipelll
10. | R10 | L 58 15.8 | 103 149 | -0.24 Gizi Baik 6 Tipe II
1. | Ril | L 56 14 108 12 -2.83 Gizi kurang 5 Tipe I
12. | RI2 | L 44 102 92 12.1 | -3.18 Gizi Buruk 16 | TipeIll
13. ] RI3 | L 58 163 99 16.6 | +0.97 Gizi Baik 2 Tipe I
14. | R14 | L 53 14 | 104 129 | -2.14 Gizi Kurang 10 | TipeIll
15. | Ris | P 53 1141 100 114 | -3.52 Gizi Buruk 12 | Tipelll
16. | R16 | L 59 14.5| 100 14.5 | -0.53 Gizi Baik 6 Tipe II
I7. 1 Bi7 | P 47 14 90 17.3 | +1.33 | Berisiko Gizi Lebih 6 Tipe II
18. | R18 | L 58 13.5] 103 127 | -2.1 Gizi Kurang 7 Tipe II
19. | R19 | P 39 98 | 92 116 | -34 Gizi Buruk 12 | Tipelll
20. | R20 | P 38 92 | 855 | 126 | -234 Gizi Kurang 8 Tipe II
21.1 R21 | P 45 14.1| 94 16 | +048 Gizi Baik 4 Tipe I
22. | R22 | P 39 136 | 915 | 162 |+0.62 Gizi Baik 4 Tipe I
23. | R23 | P 57 14 98 14.6 | -0.46 Gizi Baik 8 Tipe I1
24. | R24 | L 58 14 95 155 |+0.22 Gizi Baik 4 Tipe I
25. | R25 | L 58 15 | 110 124 | -242 Gizi Kurang 7 Tipe 11
26. | R26 | P 54 13.5| 104 125 | -2.12 Gizi Kurang 8 Tipe IT
27. | R27 | P 51 18.8| 98 19.6 | +2.59 Gizi Lebih 8 Tipe II
28. | R28 | P 55 158 1105.1| 143 | -0.65 Gizi Baik 6 Tipe I
29.| R29 | P 56 16 [ 1043 | 14.7 | 037 Gizi Baik 6 Tipe II
30. ] R30 | P 57 12.8 | 101 12.5 | -2.07 Gizi Kurang 8 Tipe II
31. | R31 | P 55 15.1] 104 14 -0.91 Gizi Baik ) Tipe II
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Statistics
Jenis Kelamin  Kelompok Usia Tingkat Pengetahuan
Orang Tua Orang Tua Pendidikan Orang Tua

N Valid 31 31 31 31
Missing 0 0 0 0

Statistics
Jenis Kelamin ~ Kelompok  Status Gizi
Anak Usia (Bulan) Anak BECC

N Valid 31 . Sl 31
Missing 0 0 0 0

Jenis Kelamin Orang Tua

" Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Perempuan 28 90.3 90.3: 90.3
Laki-laki 3 9.7 9.7 100.0
Total 51 1060.0 100.0
Kelompok Usia Orang Tua
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid 21-25 tahun 4 12.9 12.9 12.9
26-30 tahun 8 25.8 23.8 38.7
31-35 tahun 10 323 223 71.0
36-40 tahun 6 194 19.4 90.3
41-45 tahun 3 9.7 9.7 100.0

Total 31 100.0 100.0




Pendidikan Orang Tua

Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid SD 3 9.7 9.7 9.7
SMP 2 6.5 6.5 16.1
SMA 23 74.2 74.2 90.3
D3 1 32 32 93.5
S1 2 6.5 6.5 100.0
Total 31 100.0 100.0
Jenis Kelamin Anak
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Perempuan 17 54.8 54.8 54.8
Laki-laki 14 452 452 100.0
Total 31 100.0 100.0
Kelompok Usia (Bulan)
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid 36-48 bulan 11 35,5 335 355
49-60 bulan 20 64.5 64.5 100.0
Total 31 100.0 100.0
Pengetahuan Orang Tua
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Kurang 12 38.7 38.7 38.7
Cukup 12 38.7 38.7 77.4
Baik g 226 22.6 100.0
Total 31 100.0 100.0




Status Gizi Anak

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Gizi Buruk 4 12.9 12.9 12.9
Gizi Kurang 9 29.0 29.0 41.9
Gizi Baik 16 51.6 51.6 93.5
Berisiko Gizi 1 3.2 3.2 96.8
Lebih
Gizi Lebih 1 3. 32 100.0
Total 31 100.0 100.0
ECC
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tipel 9 29.0 29.0 29.0
Tipe II 15 48 .4 48.4 77.4
Tipe I 7 22.6 22.6 100.0
Total 31 100.0 100.0

Pengetahuan Orang Tua * Early Childhood Caries Crosstabulation

Early Childhood Caries
Tipel Tipell Tipelll Total

Pengetahuan Orang Kurang Count 1 3 6 12

Tua % of 32% 16.1% 194% 38.7%
Total

cukup Count > 8 1 12

% of 9% 25.8% 32% 38 7%
Total

Baik  Count 5 2 0 7

% of 16.1% 6.5% 0.0% 22.6%
Total

Total Count 9 15 i 3l

% of 29.0% 484% 22.6% 100.0%

Total




Status Gizi Anak * Early Childhood Caries Crosstabulation
Early Childhood Caries
TipeI Tipell TipeIll Total

Status Gizi Gizi Buruk Count 0 0 4 4
Anak % of 0.0% 0.0% 129% 12.9%
Total
Gizi Kurang Count 0 6 3 9
% of 0.0% 19.4% 9.7%: 29.0%
Total
Gizi Baik Count 9 7 0 16
% of 29.0% 22.6% 0.0% 51.6%
Total
Berisiko Gizi  Count 0 | 0 1
Lebih % of 0.0% 32% .0.0% 3.2%
Total
Gizi Lebih Count 0 1 -0 1
% of 0.0% 3.2% 0.0% 3.2%
Total :
Total Count i 15 7 31
% of 29.0% 484% 22.6% 100.0%
Total
Correlations
Early
Pengetahuan Childhood
Orang Tua Caries
Spearman's  Pengetahuan Orang Correlation 1.000 -.606™
rho Tua Coefficient
Sig. (2-tailed) : .000
N 31 31
Early Childhood  Correlation -.606" 1.000
Caries Coefficient
Sig. (2-tailed) .000 ;
N 31 3l

**, Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).



Correlations

Early
Pengetahuan Childhood
Orang Tua Caries
Spearman's  Pengetahuan Orang Correlation 1.000 -.678™
rho Tua Coefficient
Sig. (2-tailed) . .000
N 31 31
Early Childhood Correlation = 678" 1.000
Caries Coefficient
Sig. (2-tailed) .000 ;
N 31 31

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Keterangan

RA Al-Hasanah Cibeuti
Kecamatan Kawalu
Kota Tasimalaya

Survei Awal

'

Pembagian Kuesioner
Pengetahuan Orang
Tua

Pengisian Kuesioner
Pengetahuan Orang
Tua




No.

Gambar

Keterangan

5. Pemeriksaan Intra Oral

6. ECC Tipe I

7 Pengukuran Berat
Badan

8. Pengukuran Tinggi

Badan




No.

Gambar

Keterangan

Mencatat Hasil
Pemeriksaan Intra Oral,
Pengukuran Berat
Badan dan Tinggi
Badan

10.

Pemberian Botol
Minum dan Sikat Gigi

1L,

Foto Bersama dengan
Anak Prasekolah dan
Guru di RA Al-
Hasanah Cibeuti
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Nama Mahasiswa

Nama Pembimbing I

@ Jalan Babakan Siliwangi No.35, Kahuripan, Tawang
Tasikmalaya, Jawa Barat 46115

& (0265) 340186

@ https://poltekkestasikmalaya.ac.id

LEMBAR KONSULTASI SKRIPSI
: Ruhyani Syaputri
: Dr. drg. Yayah Sopianah, M.Kes

Judul Skripsi : Hubungan Pengtahuan Orang Tua dan Status Gizi Anak
dengan Kejadian Early Childhood Caries Pada Anak
Prasekolah di RA Al-Hasanah Cibeuti Kecamatan Kawalu
Kota Tasikmalaya
No Tanggal Kegiatan Saran Pembimbing Paraf
1 | 7 Januari 2025 | Pengajuan Judul ACC Judul dan buat \
BAB I ’
2 | 9 Januari 2025 | Konsultasi BAB I Revisi BAB I R
10 Januari 2025 | Revisi BAB I ACC BAB I dan lanjut /]J
BAB II
4 | 13 Januari 2025 | Konsultasi BABII | Revisi BAB II Al M
14 Januari 2025 | Revisi BAB II ACC BAB Il dan V
lanjut BAB III !
15 Januari 2025 | Konsultasi BAB III | Revisi BAB III ) ’
16 Januari 2025 | Revisi BAB III ACCBABIII Q. ﬂ
8 | 17 Januari 2025 | Konsultasi Proposal | ACC Proposal
dan PPT i
9 | 18 Maret 2025 | Konsultasi setelah ACC proposal dan /\J/
seminar proposal lanjut penelitian : 4
10 | 15 Mei 2025 Konsultasi hasil data | Lanjut BAB IV ’
penelitian A
11 | 16 Mei 2025 Konsultasi BAB IV | Revisi BAB IV dan ‘
lanjut BAB V (
12 | 19 Mei 2025 Revisi BABIV dan | ACC BABIV dan
konsultasi BAB V Revisi BABV
13 | 22 Mei 2025 Revisi BABVdan | ACCBAB V dan
konsultasi lampiran | revisi lampiran n/ﬂ
14 | 23 Mei 2025 Pengajuan sidang, ACC Skripsi, PPT dan
PPT dan penandatanganan
penandatanganan lembar pengesahan
lembar pengesahan




Tasikmalaya, Mei 2025
Mengetahui,
Ketua Prodi Terapi Gigi
Program Sarjana Terapan

)l

Tita Kartika Dewi, S.Si.T., M.Kes
NIP. 197604211995032001




Nama Mahasiswa
Nama Pembimbing I

Judul Skripsi

@ Jalan Babakan Siliwangi No.35, Kahuripan, Tawang
Tasikmalaya, Jawa Barat 46115

@ (0265) 340186

& https://poltekkestasikmalaya.ac.id

LEMBAR KONSULTASI SKRIPSI

: Ruhyani Syaputri

: Rena Setiana, S.ST., M.K.M

: Hubungan Pengtahuan Orang Tua dan Status Gizi Anak
dengan Kejadian Early Childhood Caries Pada Anak
Prasekolah di RA Al-Hasanah Cibeuti Kecamatan Kawalu
Kota Tasikmalaya

No Tanggal Kegiatan Saran Pembimbing Paraf
1 | 9 Januari 2025 | Konsultasi BAB I Revisi BAB I UZ‘K/'
2 | 10 Januari 2025 | Revisi BAB I ACC BAB I dan lanjut OZQK,

BAB II ' v
13 Januari 2025 | Konsultasi BAB II Revisi BAB 11 .
4 | 14 Januari 2025 | Revisi BAB II ACCBABII dan ,
lanjut BAB III ’ (L,
5 | 15 Januari 2025 | Konsultasi BAB IIl | Revisi BAB III Uz
16 Januari 2025 | Revisi BAB III ACC BAB III 4
17 Januari 2025 | Konsultasi Proposal | ACC Proposal W
dan PPT A
8 | 18 Maret 2025 | Konsultasi setelah ACC proposal dan ﬁf%
seminar proposal lanjut penelitian
9 | 15 Mei 2025 Konsultasi hasil data | Lanjut BAB IV
penelitian N
10 | 16 Mei 2025 Konsultasi BAB IV | Revisi BAB IV W’
11 | 19 Mei 2025 Revisi BAB IV ACC BAB 1V dan Olgé
lanjur BAB V
12 | 20 Mei 2025 Konsultasi BABV | Revisi BABV
13 | 21 Mei 2025 Revisi BABVdan | ACCBAB V dan ,
konsultasi abtrak revisi abstrak .
14 | 22 Mei 2025 Konsultasi Skripsi Revisi penulisan Dl%
15 | 23 Mei 2025 Pengajuan sidang, ACC Skripsi, PPT dan v
PPT dan penandatanganan W
penandatanganan lembar pengesahan
lembar pengesahan




Tasikmalaya, Mei 2025
Mengetahui,
Ketua Prodi Terapi Gigi
Program Sarjana Terapan

i

Tita Kartika Dewi, S.Si.T., M.Kes
NIP. 197604211995032001
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' Kementerian Kesehatan

«“ Kemenkes

@ Jalan Babakan Siliwangi No.35, Kahuripan, Tawang
Tasikmalaya, Jawa Barat 46115

& (0265) 340186

@ https//poltekkestasikmalaya.ac.id

LEMBAR DOSEN PENGUJI
SKRIPSI
No. Nama Kritik dan Saran Pcbaikan Paraf
Dr.drg. Yayah Sopianah, Cek lagi beberapa tata cara | Sudah dilakukan
1. : : AJ 4
M.Kes penulisan perbaikan
Motto cukup satu dan Sudah dilakukan (ﬁu
persembahan dipersingkat | perbaikan
Jangan mencantumkan P1 | Sudah dilakukan Ei
dan P2 pada abstrak perbaikan s
Ubah kata "slayyy” dalam | Sudah dilakukan é
kata pengantar perbaikan
Dalam latar belakang
bagian data awal Sudah dilakukan
cantumkan hasil prevalensi | perbaikan
karics 4
Dalam penulisan tanda (-) | Sudah dilakukan é
_jangan memakai spasi perbaikan
2. | drg. Anie Kristiani, M.Pd Dalam pembahasan_ Sudah dilskilen
tambahkan kategori ebailon
kekuatan hubungan B
’I”erbz‘gkl penullsan Btfku Sudah dilakukan
Sukijo Notoatmodjo erbaikan
pada daftar pustaka P
Samakan umur pada tabel .
IMT/U dan perbaiki Sudah_ dilakukan
perbaikan
warnanya -
Lampiran dokumentasi Sudah dilakukan %/»
dijadikan tabel perbaikan
Lembar konsultasi Sudah dilakukan é
masukan yang terbaru perbaikan
Ubah cover ke format Sudah dilakukan
terbaru perbaikan A}'
Pada keterangan gambar Sudah dilakukan !
tidak perlu kata “sumber” perbaikan M?
Perbaiki kerangka konsep | Sudah dilakukan y
pada variabel terikat perbaikan #
Tita Kartika Dewi, S.SiT., Pada’ 3a1an ’Pcnclman hapus Suda}’! dilakukan I
38 kata "akan perbaikan
M.Kes
Tambahkan kaca mulut :
. Sudah dilakukan
disposable pada alat dan 2 |
perbaikan
bahan
Sejajarkan keterangan Sudah dilakukan 4
ada tabel perbaikan L
Hilangkan kata Sudah dilakukan A/
“diharapkan” dalam saran | perbaikan
T
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BIOGRAFT PENULIS

A. Identitas Diri

Nama Lengkap : Ruhyani Syaputri

Tempat, Tanggal Lahir : Tasikmalaya, 11 September 2002 .

Agama : Islam

Alamat : Cibeuti Babakan, RT02/RW12, Cibeuti, Kawalu,
Kota Tasikmalaya

No. Hp : 087886526458

Email : ruhyanil 109@gmail.com

Nama Ayah : Ujang Ruhyana

Nama Ibu : Yuyun

B. Riwayat Pendidikan )

1. TKA Hidayatul Muttagin : 2007-2009

2. SD Negeri Cibeuti 1 : 2009-2015

3. SMP Negeri 3 Tasikmalaya :2015-2018

4. SMA Negeri 8 Tasikmalaya :2018-2021

5. Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya Prodi

Terapi Gigi Program Sarjana Terapan :2021-2025

C. Riwayat Organisasi
Bendahara Umum HIMA Jurusan Kesehatan Gigi
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