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Abstrak: Stomatitis Aftosa Rekuren merupakan suatu penyakit dengan adanya ulseratif dan terjadi 

pada mukosa mulut dan mempunyai gambaran lesi. Perilaku oral hygiene akan berkaitan pada 

SAR dikarenakan timbulnya suatu bakteri pada mulut ketika tidak menjaga frekuensi kebersihan 

mulut sepenuhnya. Salah satu Faktor yang menjadi suatu predisposisi  terjadinya SAR adalah 

kepatuhan dalam menjaga kebersihan rongga mulut. Tujuan: untuk mengetahui hubungan perilaku 

oral hygiene dengan kejadian stomatitis aftosa rekuren pada mahasiswa Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2019. Metode :  pengumpulan data dalam 

penelitian ini menggunakan data primer, diperoleh dari responden dengan cara mengisi kuesioner. 

Kuesioner yang berisikan pertanyaan pertanyaan yang terkait judul penelitian. Hasil : perilaku oral 

hygiene kurang sebanyak 11 (2.9%), 9 responden mempunyai SAR mayor (12.9%), Responden 

dengan perilaku oral hygiene cukup sebanyak 52 dengan rincian 32 responden mengalami SAR 

minor ( 45.7%), 18 responden mengalami SAR mayor( 25.7%), dan 2 responden mengalami SAR 

herpetiform ( 2.9%). Responden yang mempunyai perilaku oral hygiene baik sebanyak 7 

responden dengan rincian 6 responden mengalami SAR minor(8.6%), 1 responden mengalami 

SAR mayor (1,4%). Kesimpulan : Hasil penelitian ini menunjukan bahwa terdapat hubungan 

perilaku oral hygiene dengan kejadian stomatitis aftosa rekuren. 
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PENDAHULUAN 

Secara umum untuk menilai 

kesehatan seseorang tidak  hanya dilihat dari 

fisik yang sehat namun dapat juga dilihat 

dari rongga mulut dan gigi yang sehat. 

Seharusnya rongga mulut merupakan bagian 

dari suatu faktor kesehatan dalam tubuh 

manusia yang tidak boleh dihindari bahkan 

dipisahkan karena akan berpengaruh pada 

keadaan fisik dan kesehatan tubuh, maka 

dari itu kebersihan dan kesehatan rongga 

mulut menjadi salah satu aspek penunjang 

kesehatan pada tubuh manusia.1  

Masalah kesehatan pada rongga 

mulut di Indonesia semakin meningkat. Pada 

tahun 2007 data dari Riset Kesehatan Dasar 

(RISKESDAS) terdapat 23,2% masalah 

kesehatan pada gigi dan mulut, pada tahun 

2013 terdapat peningkatan sekitar 25,9%.1 

Porporasi masalah kesehatan mulut pada 

penduduk dengan umur diatas 3 tahun 

menurut Riset Kesehatan Dasar 

(RISKESDAS) pada provinsi Sumatera 

Utara tahun 2018, masalah pada gigi 

bengkak atau keluar bisul terdapat 11,83%, 

gusi mudah berdarah terdapat 15,57 %, 

sariawan berulang minimal 4 kali terdapat 

9,06% dan sariawan menetap dan tidak 

pernah sembuh minimal 1 bulan terdapat 

1,05%.2  

Menurut suatu laporan dari survey 

kesehatan, menyatakan bahwa pada 

penyakit gigi dan mulut merupakan adanya 

suatu masalah dengan peringkat tertinggi 

keenam yang dikeluhkan pada masyarakat 

Indonesia dan juga menempati peringkat 

keempat penyakit yang termahal dalam 

pengobatan, maka dengan itu kesehatan 

seseorang tidak lepas hubungannya dengan 

kesehatan pada rongga mulutnya, 3 karena 

sumber penyakit berawal dari buruknya 

kebersihan mulut, salah satunya adalah 

inflamasi rongga mulut.4 

 SAR merupakan suatu jenis 

peradangan atau inflamasi yang terjadi pada 

daerah sekitar mukosa mulut dengan tanda 

berupa ulser putih hingga kekuningan dan 

terjadi sedikit kemerahan. Bentuk ulser 

dapat berupa tunggal, lebih dari satu dan 

juga berkelompok.7Stomatitis aftosa rekuren 

dapat menginflamasi mukosa mulut yang 

tidak berkeratin seperti mukosa bukal, 

labial, ventral lidah, lateral, bagian dasar 

mulut, palaltum lunak dan mukosal 

orofaring. Kondisi ini sering dijumpai pada 

kalangan anak-anak, remajal, dewasa dan 

lansia yang mempunyai berbagai faktor 

predisposisi.8  

Prevalensi populasi dari stomatitis 

aftosa rekuren pada populasi tingkat dunia 

bervariasi. Di Eropa Barat dan Amerika 

Utara merupakan negara dengan gangguan 

mukosa yang paling sering terjadi sekitar 15-

20%.11 Prevalensi di Indonesia berdasarkan 

survei pendahuluan dari penelitiian 

sebelumnya terdapat pada mahasiswa 

Universitas Muhammadiyah Pontianak 

didapatkan sekitar 76,66% pernah 

mengalami sariawan, sebanyak 56,2% 

mengalami sariawan dalam 3 bulan terakhir 

sedangkan pada mahasiswa di Pontianak 

lainnya terdapat sejumlah 73,33% pernah 
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mengalami sariawan dalam 3 bulan terakhir. 

Pada hasil penelitian didapatkan responden 

dengan faktor predisposisi dalam terjadinya 

SAR yaitu dengan responden yang tidak 

memenuhi syarat frekuensi menyikat gigi 

sebesar 18,6% dan menunjukan frekuensi 

menyikat gigi kurang dari 2 kali sehari 

sebanyak 55,6% maka responden memiliki 

tingkat kebersihan mulut yalng buruk. 

Secaral tidak langsung kebersihan rongga 

mulut sangat bisa mempengaruhi munculnya 

SAR. Upaya menjaga kebersihan mulut 

dapat berkaitan terjadinya sariawan yang 

bisa saja terjadi karena adanya.  suatu bakteri 

yang ada di mulut ketika tidak menjaga 

frekuensi kebersihan mulut sepenuhnya. 7 

Beberapa upaya dalam menjaga 

kebersihan rongga mulut (oral hygiene) 

secara mandiri yaitu dengan cara seperti 

menyikat gigi secara balik dan tertib, 

berkumur setelah mengkonsumsi makanan 

dan minuman yang manis. Upaya tersebut 

maka dapat mencegah terjadi inflamasi pada 

rongga mulut yang dimana dapat 

meningkatkan kenyamanan, komunikasi 

verbal hingga asupan nutrisi.14 Kebersihan 

mulut yang dilakukan secara teratur 

merupakan hal penting dalam mencegah 

terjadinya stomatitis aftosa rekuren dan 

dapat mengurangi angka kejadian penderita. 

Umumnya menjaga kebersihan mulut sangat 

sering diabalikan, terbatasnya pengetahuan 

seseorang tentang pentingnya menjaga 

kebersihan mulut akan berdampak pada 

kejadian stomaltitis aftosa rekuren dengan 

perilaku oral hygiene yang balik dan benar.  

Berdasarkan uraian latar belakang 

diatas penulis tertarik dan ingin mengetahui 

adanya hubungan perilaku oral Hygiene 

dengan kejadian stomatitis aftosal rekuren 

pada mahasiswa Fakutas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Sumatera 

Utara. 

 

METODE 

 

 Penelitian ini merupakan penelitian 

observasional analitik yang menggunakan 

suatu metode cross sectional atau potong 

silang. Pada data yang menyangkut variabel 

bebas atau dan variabel terikat, akan 

dikumpulkan setiap subjek penelitian yang 

hanya diobservasi sekali saja dan dilakukan 

pengukuran terhadap status karakter atau 

variabel subjek pada saat pemeriksaan. Hal 

ini juga bukan berarti bahwa semua subjek 

penelitian diamati pada waktu yang sama.  

Sampel pada penelitian ini 

menggunakan teknik purposive sampling 

yang ditentukan oleh peneliti karena 

membuat kriteria-kriteria dalam pemilihan 

sampel yang ditentukan penulis dan 

berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. 

Lokasi pengambilan sampel dilakukan di 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

pada mahasiswa angkatan 2019. Penelitian 

ini sudah mendapatkan persetujuan kaji etik 

dari fakultas kedokteran universitas 

muhammdiyah sumatera utara nomor 

911/KEPK/FKUMSU/2022. 
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Data dianalisis dengan analisis 

univariat dan analisis bivariat. Analisa 

univariat dilakukan masing-masing variabel 

yang diteliti yaitu ada 1 variabe independen 

( perilaku oral hygiene ) dan ada 1 variabel 

dependen (kejadian stomatitis aftosa 

rekuren). Sedangkan analisis bivarialt 

adalah suatu analisis data yang dilakukan 

untuk mencari korelasi atau suatu pengaruh 

antara dua variabel atau lebih. Penelitian ini 

menggunakan uji Fisher’s exact test karena 

tidak memenuhi syarat dalam penggunaan 

uji chi square. 

 

HASIL 

 

Tabel 1. Hasil Distribusi Frekuensi 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 

2019 Berdasarkan Usia  
 

Usia F % 

20 12 17.1 

21 45 64.3 

22 

23 

6 

7 

8.6 

10.0 

Total 70 100% 

 

 Berdasarkan tabel 1 diatas hasil 

penelitian diketahui informasi bahwa dari 70 

responden yang digunakan untuk penelitian, 
diperoleh informasi bahwa responden yang 

memiliki usia 20 tahun sebanyak 12, 

responden yang memiliki usia 21 tahun 

sebanyak 45 responden, responden yang 

memiliki usia 22 tahun sebanyak 6 

responden dan responden yang memiliki 

usial 23 tahun sebanyak 7 responden. 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Mahasiswa 

Fakutas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Sumatera Utara angkatan 

2019 Berdasarkan Jenis Kelamin 

 
Jenis kelamin F % 

 

Laki –laki 

 

 

19 

 

27.1 

Perempuan 51     72.9 

   

Total 70 100% 

 

 Berdasarkan tabel diatas diketahui 

informasi bahwa dari 70 responden yang 

digunakan untuk penelitian, diperoleh 

informasi dengan responden yang memiliki 

jenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 19 

responden dengan persentase sebesar 27.1%, 

sedangkan responden yang memiliki jenis 

kelamin perempuan yaitu sebanyak 51 

responden dengan persentase sebesar 72.9%. 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Stomatitis 

Alftosa Rekuren pada Mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Sumatera Utara angkatan 2019. 

 

Stomatitis aftosa 

rekuren 

F % 

Minor  

 

40 57.1 

Mayor 28 40.0 

 

Herpetiform 

 

2 

 

2.9 

Total 70 100% 
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Berdasarkan tabel diatas diperoleh informasi 

bahwa dari 70 responden yang digunakan 

untuk penelitian, responden yang memiliki 

stomatitis rekuren minor sebanyak 40 

responden dengan persentase sebesar 57.1%, 

responden yang memiliki stomatitis rekuren 

mayor sebanyak 28 responden dengan 

persentase sebesar 40%, dan responden yang 

memiliki stomatitis rekuren herpetiform 

sebanyak 2 responden dengan persentase 

sebesar 2.9%. 

 
 Tabel 4. Distribusi Frekuensi 

Perilaku Oral Hygiene Pada Mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Sumatera Utara angkatan 

2019. 

 

Perilaku oral 

hygiene 

F % 

Kurang 11 15.7 

Cukup 52 74.3 

Baik 7 

 

10.0 

Total 70 100% 

 

 

Berdasarkan tabel diatas diperoleh 

informasi bahwa dalri 70 responden yang 

digunakan untuk penelitian, responden yang 

memiliki perilaku hygiene kurang sebanyak 

11 responden dengan persentase sebesar 

15.7%, responden yang memiliki perilaku 

hygiene cukup sebanyak 52 responden 

dengan persentase sebesar 74.3%, dan 

responden yang memiliki perilaku hygiene 

baik sebanyak 7 responden dengan 

persentase sebesar 10%. 

Berdasarkan Tabel dibawah ini, 

memperoleh suatu informasi bahwa 

responden yang mempunyai perilaku oral 

hygiene kurang sebanyak 11 dengan rincian 

2 responden mempunyai stomatitis aftosa 

rekuren minor dengan persentase 2.9%, 9 

responden mempunyai stomatitis aftosa 

rekuren mayor dengan persentase 12.9%, 
dan 0 responden mempunyai stomatitis 

aftosa rekuren herpetiform dengan 

persentase 0%. Responden yang mempunyai 

perilaku oral hygiene cukup sebanyak 52 

dengan rincian 32 responden mengalami 

stomatitis aftosa rekuren minor dengan 

persentase 45.7%, 18 responden mengalami 

stomatitis aftosa rekuren mayor dengan 

persentase 25.7%, dan 2 responden 

mengalami stomatitis aftosa rekuren 

herpetiform dengan persentase 2.9%. 
Responden yang mempunyai perilaku oral 

hygiene balik sebanyak 7 responden dengan 

rincian 6 responden mengalami stomatitis 

aftosa rekuren minor dengan persentase 

8.6%, 1 responden mengalami stomatitis 

aftosa rekuren mayor dengan persentase 

1.4%, dan 0 responden mengalami stomatitis 

rekuren herpetiform dengan persentase 0%.  
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Talbel 5. distribusi Hubungaln Perilalku Orall Hygiene dengaln Stomaltitis Alftosal Rekuren 

 
 

 Stomaltitis Rekuren  Totall P- 

Minor Malyor Herpetiform  Va llue 
Perilalku Kuralng F 2 9 0 11  

Hygiene  % 2.9% 12.9% 0.0% 15.7%  

 Cukup F 32 18 2 52  

  %       45.7% 25.7% 2.9% 74.3% 0.025 
 Balik F 6 1 0 7  

  % 8.6% 1.4% 0.0% 10.0%  

Totall  F 40 28 2 70  

  %     57.1% 40.0% 2.9% 100.0%  

 

 

Pada penelitian ini dengan demikian, dapat 

diputuskan bahwa cell yang memiliki actual 

count < 0,001. Nilai tersebut < 0.05 maka 

H0 ditolak dan H1 dapat diterima yang 

artinya terdapat hubungan antara Perilaku 

Oral Hygiene Dengan Kejadian Stomatitis 

Aftosa Rekuren Pada Mahasiswa 

Universitas Muhammadiyah Sumatera 

Utara Angkatan 2019.  

KESIMPULAN 

 Mayoritas mahasiswa memiliki 

perilaku oral hygiene yang cukup, yaitu 

sebesar 74.3%. sebanyak 15.7% dalri 

responden memiliki perilaku oral hygiene 

yang buruk. Kondisi ini dapat dikatakan 

memprihatinkan karena hanya 10% dari 

responden yang memiliki perilaku oral 

hygiene yang baik. Kondisi ini dapat 

ditingkatkan menjadi lebih baik dengan 

cara menyebarkan informasi dengan 

kegiatan penyuluhan atau seminar. 

Terdapat hubungan antara perilaku oral 

hygiene dengan kejadian stomatitis aftosa 

rekuren pada mahasiswa di Fakultas 

Kedokteran, Universitas Muhammadiyah, 

Sumatera Utara. Hal ini dapat diketahui 

berdasarkan p-value pada analisis uji fisher 

exact test. Penelitian ini menemukan bahwa 

mayoritas mahasiswa di Fakultas Kedokteran, 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

adalah perempuan dan mayoritas berusia 21 

tahun. 
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