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ABSTRACT 

 
Background: Dental caries is the most common oral disease in children worldwide and has been considered the most 
important problem in the oral cavity. Children with Down Syndrome (DS) usually have impaired communication, cognitive, 
and motor development so that it can be an obstacle in maintaining oral health in children. Objectives: To determine the 
factors that influence the occurrence of dental caries in children with Down syndrome aged 6-12 years. Methods: Scoping 

review using the last 10 years of journals that can be accessed through Pubmed, EBSCO, and Google Scholar databases using 
the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) method. Results: From the three 
databases, we found 816 journals. Duplication filtering found 19 journals with the same title. Screening journals through 
abstracts obtained 125 journals. The entire journal was then screened for eligibility according to the inclusion and exclusion 
criteria and 6 journals were obtained that fit the criteria. Conclusion: Down syndrome (DS) children have a lower risk of 
dental caries due to an increase in salivary pH, salivary flow rate, and salivary electrolytes which cause conditions in the oral 
cavity to become alkaline. The role of parents in maintaining children's oral health is also very important in preventing dental 
caries in DS children. 
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PENDAHULUAN 

Karies gigi merupakan penyakit mulut yang paling 
umum pada anak-anak di seluruh dunia dan telah dianggap 
sebagai masalah yang paling penting dalam rongga mulut. 
Selain itu, karies gigi juga dapat berdampak signifikan 
terhadap fungsi sehari-hari anak, termasuk mengunyah, 
menelan, dan berbicara, yang dapat memengaruhi 

penyerapan nutrisi, pertumbuhan, dan kesehatan secara 
umum.1 

Data World Health Organization (WHO) 
menunjukkan 60–90% populasi anak di dunia menderita 
karies. Karies gigi juga merupakan salah satu masalah 
yang paling sering ditemukan di Indonesia.2 Data Riset 
Kesehatan Dasar (RISKESDAS) 2018 menunjukkan 54 % 
populasi anak 6-12 tahun penduduk Indonesia yang 
memiliki masalah gigi berlubang. RISKESDAS 2018 juga 

menunjukkan bahwa prevalensi karies gigi di Indonesia 
mencapai 88,8%.3 Prevalensi karies gigi pada anak 
berkebutuhan khusus sebesar 92,7 %.4 Data juga 
menunjukkan bahwa prevalensi karies gigi pada anak 
Down syndrome sebesar 28-43%.5 

Anak berkebutuhan khusus (ABK) memiliki 
hambatan dan permasalahan baik karena faktor internal 
maupun eksternal yang berdampak pada proses 

pembelajaran dalam kehidupan sehari-hari.6 Down 
syndrome (DS) merupakan salah satu dari ABK yang 
memiliki kelainan pada masa perkembangan. Anak 
dengan kondisi DS biasanya mempunyai gangguan 
komunikasi, kognitif, perkembangan motorik, dan kontrol 
tubuh.7 

Anak dengan DS cenderung sangat sulit untuk 
melakukan aktivitasnya sendiri, sehingga peran orang tua 

ataupun wali penting dalam menjaga kesehatan gigi dan 
mulut. Anak dengan kondisi DS memiliki kesulitan dalam 
memproses informasi yang akan dikoordinasi membentuk 

sebuah gerakan. Anak dengan kondisi DS memiliki 
kemampuan motorik yang kurang, sehingga dapat 
berpengaruh terhadap kebiasaan menyikat gigi anak yang 
kurang baik.7,8 

Karakteristik anak pada usia 6 -12 tahun biasanya 
perkembangan fisiknya sudah mulai matang dan mampu 
mengontrol keseimbangan tubuhnya namun 

perkembangan anak dengan DS berbeda dengan 
perkembangan pada anak yang normal. Terdapat beberapa 
kondisi yang dapat menghambat perkembangan pada anak 
DS. Anak dengan kondisi DS usia 6-12 tahun memiliki 
perkembangan fisik dan kognitif yang bervariasi sesuai 
dengan derajat keparahannya, sehingga hal ini dapat 
menjadi tantangan atau hambatan bagi anak dengan DS 
dalam proses tumbuh kembang seperti keterampilan 
motorik, kognitif, bahasa, maupun sosial.7,9 

 
METODE PENELITIAN 

Penelitian ini adalah observasional deskriptif dengan 
metode scoping review. Identifikasi penelitian-penelitian 
yang akan ditelaah menggunakan kriteria PCC 
(Population, Concept, Context). Population pada 
penelitian ini adalah anak dengan kondisi Down syndrome 
(DS) usia 6-12 tahun, Concept adalah untuk melihat faktor 

yang berpengaruh terhadap terjadinya karies pada anak 
dengan kondisi Down syndrome (DS) usia 6-12 tahun , 
Context adalah Down Syndrome (DS). Database 
elektronik yang digunakan adalah Pubmed, EBSCO dan 
Google Scholar. Pencarian pada database menggunakan 
kata kunci atau boolean search: (("Children" AND "Down 
Syndrome" OR "Trisomy 21") AND ("Dental Caries" OR 
"Caries")).  
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Proses seleksi jurnal penelitian dilakukan 
menggunakan diagram PRISMA sesuai dengan kriteria 
inklusi dan eksklusi yang telah ditentukan. Kriteria inklusi 
adalah jurnal mengenai anak 6 -12 tahun dengan kondisi 
Down syndrome, jurnal dari Pubmed, EBSCO, dan 

Google Scholar, jurnal 10 tahun terakhir, jurnal berbahasa 
Inggris, jurnal observasional dan eksperimental. Kriteria 
eksklusi adalah jurnal yang tidak dapat diakses secara full 
text dan jurnal yang tidak membahas secara spesifik 
kondisi Down syndrome atau disertai gangguan lainnya. 

Jurnal diseleksi melalui diagram PRISMA dengan 
beberapa tahapan. Tahapan pertama adalah melakukan 
identifikasi melalui pencarian berbasis data dengan 

boolean search yang telah ditentukan. Tahap kedua 
melakukan penyaringan duplikasi pada seluruh jurnal 
yang telah didapatkan. Tahap ketiga adalah melakukan 
penyaringan melalui judul jurnal yang tidak sesuai dengan 
topik penelitian atau bukan merupakan jurnal. Tahap 
keempat dilanjutkan dengan pembacaan jurnal 
keseluruhan, kemudian dilakukan eksklusi kembali pada 
jurnal dengan desain studi narrative review, integrative 

review, scoping review, systematic review, dan meta 
analysis. Tahap kelima dilanjutkan dengan 
mengeksklusikan jurnal yang memiliki perbedaan usia 
subjek yang diteliti, dan tidak membahas secara spesifik 
kondisi Down syndrome atau disertai gangguan lainnya. 
Sehingga didapatkan jurnal yang sesuai dengan kriteria 
inklusi penelitian. Pengelompokkan data berdasarkan 
elompok, nama peneliti dan tahun, judul penelitian, 

metode penelitian wilayah penelitian, jumlah sampel, 
prevalensi karies kelompok DS dan faktor yang 
berpengaruh. Kemudian dilakukan pembahasan dari hasil 
hasil penelitian yang telah ada sebelumnya. Kesimpulan 
akhir dibuat berdasarkan hasil- hasil penelitian yang telah 
didapatkan. 

 
HASIL PENELITIAN 

Hasil penelusuran yang dapat diidentifikasi melalui 

database elektronik sebanyak 816 jurnal, 45 jurnal 
didapatkan dari Pubmed, 38 jurnal didapatkan dari 
EBSCO dan 733 jurnal didapatkan dari Google Scholar. 
Jurnal-jurnal tersebut kemudian dilakukan penyaringan 
duplikasi sehingga didapatkan sebanyak 19 jurnal dan 
menyisakan 797 jurnal. Selanjutnya jurnal dieksklusikan 
berdasarkan judul dan abstrak yang tidak sesuai penelitian 
atau bukan merupakan jurnal sehingga didapatkan 

sebanyak 125 jurnal. Pada tahap selanjutnya, diperoleh 
104 jurnal yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi 
dari 125 jurnal yang ada. Kemudian 104 jurnal tersebut 
dieksklusikan kembali karena adanya perbedaan usia 
subjek dan tidak membahas spesifik kondisi Down 
syndrome. Sintesis akhir yang dapat digunakan sebagai 
penelitian sebanyak 6 jurnal seperti pada Gambar 1. 

 

 
 

 Gambar 1. Hasil Diagram PRISMA 
 

Sebanyak 6 jurnal yang sudah memenuhi kriteria inklusi 
dan dapat digunakan untuk penelitian kemudian 
dikelompokkan berdasarkan nama peneliti dan tahun, 
judul penelitian, metode penelitian, wilayah penelitian, 
jumlah sampel, prevalensi karies kelompok DS dan faktor 

yang berpengaruh. Hasil penelusuran pustaka didapatkan 
4 dari 6 jurnal yang menyatakan bahwa prevalensi karies 
pada kelompok anak dengan DS lebih rendah 
dibandingkan kelompok kontrol, sedangkan pada 2 jurnal 
lainnya menyatakan bahwa tidak terdapat perbedaan yang 
signifikan. 
 
Tabel 1. Tabel Ekstraksi Data 

 
 
PEMBAHASAN 

Menurut penelitian Singh et al. telah menunjukkan 
bahwa terjadi peningkatan pH saliva, laju aliran saliva, 
dan elektrolit saliva pada anak DS. Hal tersebut dapat 
mengubah kondisi di dalam rongga mulut pada anak DS 
menjadi bersifat basa, yang memiliki kemampuan untuk 
mengurangi asam yang dihasilkan oleh bakteri penyebab 

di rongga mulut.10 Hal ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Akhmad et al. yang menunjukkan bahwa 
terjadi peningkatan pH saliva, laju aliran saliva, dan 
elektrolit saliva pada anak DS sehingga pH di dalam mulut 
menjadi basa dan elektrolit dalam saliva seperti natrium, 
kalium, dan bikarbonat juga sangat penting dalam 
membantu menetralkan asam dan melindungi gigi dari 
karies.11 Penelitian Al- Otaibi et al. juga telah 

menunjukkan hasil yang sama, terjadi peningkatan pH 
saliva, tetapi pada sampel penelitian ini tidak ditemukan 
perbedaan yang signifikan. Faktor seperti densitas atau 
kepadatan S. mutans dan lactobaccili yang rendah di 
dalam saliva cenderung akan menurunkan kemampuan 
bakteri untuk memulai proses demineralisasi dan 
perkembangan karies gigi.12 

Terdapat beberapa penelitian yang bertentangan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Singh  et al.10, 

Akhmad et al.11, dan Al- Otaibi et al.12. Penelitian 
Bachtiar et al. menunjukkan bahwa pada anak DS 
mengalami hiposalivasi karena terjadi perkembangan 
kelenjar parotis yang abnormal sehingga sekresi saliva di 
dalam mulut akan berkurang sehingga pH di dalam mulut 
akan menjadi asam dan akan meningkatkan risiko 
terjadinya karies.13 Dan penelitian Normastura et al. 
menunjukkan prevalensi karies pada anak DS lebih rendah 

pada gigi sulung tetapi lebih tinggi pada gigi permanen, 
pada penelitian ini menunjukkan laju aliran saliva dan pH 
saliva tidak berpengaruh terhadap terjadinya karies, akan 
tetapi disebabkan oleh beberapa faktor seperti, oral 
hygiene, diet, dan abnormalitas pada anak DS.14 

Menurut penelitian Moreira et al.15, dan penelitian 
Al- damri et al.16, telah menunjukkan hasil yang sama 
bahwa pada anak DS memiliki indeks plak yang lebih 

rendah dibandingkan dengan kelompok kontrol. Hal 
tersebut disebabkan oleh peran orang tua dalam membantu 
menjaga kesehatan gigi dan mulut anak dengan baik dan 
melakukan sikat gigi dalam frekuensi yang ideal dapat 
membantu mengurangi plak di dalam rongga mulut anak 
sehingga oral hygiene anak menjadi lebih baik dan dapat 
mencegah terjadinya karies gigi. Namun pada penelitian 
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Al- damri et al tidak ditemukan perbedaan yang signifikan 
antara anak DS dengan kelompok kontrol.15,16 

Hal ini dapat berhubungan dengan penelitian Al-
Maweri et al yang menyatakan bahwa kesadaran dan peran 
orang tua yang sangat kurang dalam dalam membantu 

menjaga kesehatan gigi dan mulut anak dengan baik 
sehingga oral hygiene anak menjadi buruk dan dapat 
terjadi peningkatan risiko terjadinya karies gigi sehingga 
peran orang tua maupun wali sangat penting dalam 
membantu mencegah terjadinya karies gigi pada anak 
DS.17 

Penelitian Klaus et al. menyatakan bahwa pada anak 
DS memiliki keragaman genotipe dan tingkat keasaman 

yang lebih rendah pada bakteri S. mutans. Hal ini 
menunjukkan bahwa bakteri S. mutans di dalam mulut 
pada anak DS memiliki keragaman genetik yang lebih 
terbatas, sehingga dapat mempengaruhi kemampuan S. 
mutans untuk berkembang biak dan memproduksi asam. 
Keragaman genetik yang lebih rendah dapat berkontribusi 
dalam menurunkan potensi virulensi bakteri sehingga 
dapat mengurangi  bakteri  S.  mutans  untuk  

menyebabkan kerusakan gigi.18 
Penelitian Andreeava et al. menyatakan bahwa 

rendahnya tingkat karies gigi pada anak DS disebabkan 
oleh manifestasi oral yang biasanya terjadi pada anak DS. 
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan adanya erupsi 
gigi yang terlambat, diastema pada gigi, hipodontia, dan 
kehilangan gigi dini. Hal- hal tersebut dapat membantu 
anak dengan DS cenderung lebih mudah untuk 

membersihkan gigi dan mulutnya karena adanya celah 
antar gigi dan kurangnya pajanan gigi di dalam mulut.19 
Hal ini berkaitan dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Macho et al. yang menunjukkan bahwa anak DS 
mengalami pertumbuhan gigi atau erupsi gigi yang lebih 
lambat dibandingkan dengan anak normal sehingga hal ini 
dapat menjadi salah satu faktor untuk menurunkan risiko 
terjadinya karies karena dapat mengurangi waktu pajanan 
gigi pada rongga mulut anak dengan kondisi Down 

syndrome.20 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 

Pada anak dengan kondisi Down syndrome (DS) 
memiliki risiko yang lebih rendah untuk terjadinya karies 
gigi dibandingkan dengan pada anak yang normal. Pada 
anak DS terjadi peningkatan pH saliva, laju aliran saliva, 
dan elektrolit saliva yang menyebabkan kondisi di dalam 

rongga mulut menjadi basa, sehingga dapat menurunkan 
risiko terjadinya karies gigi. Keragaman genotipe S. 
mutans yang terbatas dalam rongga mulut anak DS juga 
dapat mempengaruhi kemampuan bakteri untuk 
memproduksi asam. Beberapa faktor yang dapat 
memperburuk kondisi rongga mulut pada anak DS seperti 
keterbatasan motorik dan kognitif yang membuat mereka 
lebih sulit dalam menjaga kesehatan gigi dan mulut, diet 

maupun pola makan, dan manifestasi oral pada anak DS 
yang menjadi hambatan dalam menjaga kesehatan gigi 
dan mulutnya. Sehingga peran orang tua maupun wali 
sangat penting dalam membantu dan menjaga kesehatan 
gigi dan mulut anak dengan DS. 

Penelitian ini masih perlu dilakukan analisis lebih 
lanjut, terutama dalam hal upaya pencegahan agar faktor 
yang dapat meningkatkan risiko karies gigi pada anak DS 

dapat dicegah. Sehingga peran dokter gigi sangat penting 
dalam mengedukasi kesehatan gigi dan mulut kepada 
orang tua maupun wali agar dapat meningkatkan kualitas 
hidup dari anak DS. 
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