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Pendahuluan: Perubahan kondisi rongga mulut karena faktor penuaan 

dapat mempengaruhi kualitas hidup terkait kesehatan mulut. Penelitian 

terkait hal tersebut masih sangat sedikit di Indonesia terutama Provinsi Riau, 

Kota Dumai. Tujuan penelitian ini untuk melakukan penilaian kualitas hidup 

yang berkaitan dengan rongga mulut pada lanjut usia (Lansia) dan 

menganalisis hubungannya terhadap karakteristik individu, diantaranya jenis 

kelamin, usia dan berat badan. Metode: Desain penelitian adalah cross 

sectional, melalui survei jenis kelamin, usia, berat badan dan kualitas hidup 

yang berkaitan dengan rongga mulut pada lansia menggunakan kuesioner 

Geriatric Oral Health Assessment Index (GOHAI) versi bahasa Indonesia 

yang terdiri atas 12 pertanyaan. Teknik pengambilan sampel dilakukan 

dengan metode accidental sampling, dengan jumlah 247 responden dengan 

kriteria inklusi lansia usia ≥65 tahun, tidak memiliki riwayat penyakit 

sistemik, tidak menjalani radioterapi dan kemoterapi. Hasil: Dari hasil 

penelitian didapatkan responden dengan kualitas hidup rendah sebesar 

96.4% (skor GOHAI 50), responden dengan kualitas hidup sedang sebesar 

3,6% (skor GOHAI 51-56) dan responden dengan kualitas hidup tinggi 

sebesar 0% (skor GOHAI 57-60). Hasil uji korelasi Spearman Rank antara 

variabel jenis kelamin (p value 0.000), usia (p value 0.002) dan berat badan 

(p-value 0.000) terhadap kualitas hidup menunjukkan hasil yang signifikan 

(p<0.05). Simpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara jenis 

kelamin, usia dan berat badan dengan kualitas hidup yang berhubungan 

dengan rongga mulut pada lansia di Kota Dumai, Provinsi Riau. Oleh karena 

itu perlu dikembangkan strategi kebijakan kesehatan sebagai upaya 

peningkatan kualitas hidup pada lansia, terutama yang berkaitan dengan 

rongga mulut. 
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Introduction: Changes in the oral cavity due to aging can affect the quality 

of life-related to oral health. There is limited research related to this in 

Indonesia, especially in Riau Province, Dumai City. The purpose of this 

study was to assess the quality of life related to the oral cavity in the elderly 

and to analyze its relationship to individual characteristics, including 

gender, age, and weight. Methods: This was a cross-sectional study 

conducted by the survey of gender, age, weight, and quality of life-related to 

the oral cavity in the elderly using the Indonesian version of the Geriatric 

Oral Health Assessment Index (GOHAI) questionnaire consisting of 12 

questions. The sampling technique of this study was an accidental sampling 

method, with a total of 247 respondents. Inclusion criteria are elderly 

people aged 65 years, not having a history of systemic disease, and not 

https://jurnal.unbrah.ac.id/index.php/bdent/issue/view/46
mailto:valend888@gmail.com


 

Ningrum: Hubungan antara jenis kelamin, usia dan berat badan dengan… 

99 
 

undergoing radiotherapy and chemotherapy. Results: From the results of 

the study, it was found that respondents with low quality of life were 96.4% 

(GOHAI score 50), respondents with moderate quality of life were 3.6% 

(GOHAI score 51-56) and respondents with high quality of life were 0% 

(GOHAI score 57 -60). The results of the Spearman Rank correlation test 

between the variables of sex (p-value 0.000), age (p-value 0.002), and body 

weight (p-value 0.000) on quality of life showed significant results (p 

<0.05). Conclusion: There is a significant relationship between gender, 

age, and weight with quality of life-related to the oral cavity in the elderly in 

Dumai City, Riau Province. Therefore, it is necessary to develop a health 

policy strategy in an effort to improve the quality of life in the elderly, 

especially those related to the oral cavity. 

 

PENDAHULUAN 

Lansia didefinisikan sebagai usia kronologis 

individu 65 tahun atau lebih, sementara 

mereka yang berusia 65 hingga 74 tahun 

disebut sebagai "lansia awal" dan mereka 

yang berusia di atas 75 tahun sebagai "lansia 

lanjut".1 Dalam rentang waktu 1971-2017, 

persentase lansia Indonesia meningkat sekitar 

dua kali lipat yakni menjadi 8,97 persen 

(23,4 juta). Lansia perempuan sekitar satu 

persen lebih banyak dibandingkan lansia 

laki-laki (9,47 persen banding 8,48 persen). 

Lansia Indonesia didominasi oleh kelompok 

umur 60-69 tahun (lansia muda) sebanyak 

5,65 persen, sisanya diisi oleh kelompok 

umur 70-79 tahun (lansia madya) dan 80+ 

(lansia tua).2 

Pada umumnya lansia memiliki penurunan 

kondisi fisik dan mental. Proses penuaan, 

pengumpulan produk toksik dalam sel-sel 

tubuh dan hilangnya pelumasan 

menyebabkan gangguan fungsi berbagai 

organ termasuk rongga mulut.3 

Saliva (air liur) penting untuk memproses 

makanan yang akibatnya berhubungan 

dengan sensorik terhadap tekstur makanan. 

Penurunan saliva terjadi secara fisiologis. 

Sifat saliva berubah seiring bertambahnya 

usia menyebabkan kondisi mulut kering, 

merasakan ketidaknyamanan dan berpotensi 

terjadinya penyakit oral kandidiasis. Mulut 

kering (xerostomia) menyebabkan gangguan 

orofaring yang signifikan seperti rasa nyeri. 

Perubahan tersebut dapat mengakibatkan 

kurangnya asupan gizi dan gizi buruk 

sehingga mempengaruhi kualitas hidup 

lansia.4 

Kualitas hidup terkait kesehatan rongga 

mulut adalah konsep multidimensi yang 

digunakan untuk menilai kenyamanan 

individu saat makan, tidur, dan terlibat dalam 

interaksi sosial, harga diri, dan kepuasan 

tentang kesehatan rongga mulutnya. 

Terbatasnya kajian tentang kualitas hidup 

pada lansia terutama yang terkait rongga 

mulut sehingga menarik perhatian peneliti 

untuk melakukan kajian pada topik ini 

sebagai pemenuhan kebutuhan peningkatan 

derajat kesehatan gigi dan mulut yang harus 

mencakup semua lapisan masyarakat 

termasuk pada lansia mendasari penelitian ini 

sangat penting untuk dapat dilakukan. 



 
 

B-Dent: Jurnal Kedokteran Gigi Universitas Baiturrahmah, Vol 9, No. 1: page 98-106 

 

100 
 

Kesehatan mulut yang optimal pada populasi 

lansia sangat penting yang berfungsi untuk 

mengoptimalkan makanan sehingga 

meningkatkan kualitas hidup pada lansia.  

Kota Dumai merupakan salah satu kota yang 

telah melakukan pengembangan program 

pelayanan kesehatan usia lanjut (usila). 

Posyandu usila pertama kali dikembangkan 

pada tahun 2005 di kelurahan Jaya Mukti 

(Posyandu Lansia Nuri). Pada tahun 2014 

jumlah posyandu usila Kota Dumai mencapai 

58 posyandu dengan 290 orang kader 

Kesehatan.5 Belum dilakukannya penelitian 

yang menilai kualitas hidup yang berkaitan 

rongga mulut dan hubungannya dengan 

karakteristik individu yakni jenis kelamin, 

usia dan berat badan pada lansia, menarik 

minat peneliti untuk dapat mengkaji lebih 

lanjut pada populasi lansia di Kota Dumai, 

Provinsi Riau. 

 

METODE 

Penelitian dilakukan dengan menggunakan 

desain cross sectional, dengan melakukan 

survei terhadap karakteristik individu (jenis 

kelamin, usia dan berat badan) dan kualitas 

hidup yang berkaitan dengan rongga mulut 

menggunakan kuesioner Geriatric Oral 

Health Assessment Index (GOHAI) versi 

bahasa Indonesia yang terdiri atas 12 

pertanyaan dengan 5 pilihan jawaban skala 

likert.6 Kualitas hidup yang berkaitan dengan 

rongga mulut menggunakan GOHAI terbagi 

atas 3 kategori yakni: kualitas hidup rendah 

sebesar (skor GOHAI 50), kualitas hidup 

sedang (skor GOHAI 51-56) dan kualitas 

hidup tinggi (skor GOHAI 57-60). 

  

Lokasi Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di tiga Posyandu 

Lansia wilayah cakupan Kota Dumai. 

Provinsi Riau.  

 

Sampel Penelitian 

Sampel penelitian adalah lansia usia lebih 

dari 65 tahun sejumlah 247 responden yang  

disesuaikan dengan kriteria inklusi dan 

ekslusi. Teknik pengambilan sampel 

dilakukan dengan metode accidental 

sampling.  

Kriteria Inklusi: Lansia usia ≥65 tahun dan 

tidak menjalani radioterapi dan kemoterapi. 

Kriteria Ekslusi: memiliki riwayat penyakit 

sistemik dan tidak bersedia menjadi 

responden. 

Penelitian dilakukan dengan memberikan 

penjelasan terkait prosedur penelitian terlebih 

dahulu kemudian dilanjutkan dengan 

dokumentasi persetujuan mengikuti kegiatan 

penelitian sesuai dengan prosedur etika 

penelitian.   

Data hasil penelitian dikumpulkan dan 

dilakukan analisis statistik hubungan antara 

karakteristik individu (jenis kelamin, usia 

dan berat badan) dengan kualitas hidup yang 

berkaitan dengan rongga mulut pada lansia 

menggunakan SPSS versi 22 melalui uji 

korelasi Spearman Rank dengan tingkat 

signifikansi p<0.05. 
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Etika Penelitian 

Sebelum penelitian dilakukan, pengajuan 

kelayakan etik telah disetujui oleh Komite 

Etik Fakultas Kedokteran, Universitas Riau, 

Pekanbaru. Partisipasi responden dalam 

penelitian ini bersifat anonim dan sukarela 

yang dimulai setelah menandatangani 

persetujuan tertulis dari para responden. Para 

responden diberi penjelasan untuk mengisi 

kuesioner selama kegiatan posyandu lansia. 

Pasien yang tidak dapat memahami 

kuesioner dikeluarkan dari penelitian untuk 

menghindari jawaban yang tidak valid. 

 

HASIL 

Jumlah responden yang ikut serta dalam 

penelitian ini sebanyak 247 lansia yang 

mengikuti kegiatan Posyandu Lansia di Kota 

Dumai, Provinsi Riau. Distribusi responden 

dapat dilihat pada Tabel 1. Mayoritas 

responden berjenis kelamin Perempuan yakni 

sebanyak 171 responden (69.2%) dan 

selebihnya responden dengan jenis kelamin 

Laki-laki sebanyak 76 responden (30.8%). 

Kategori kualitas hidup yang berkaitan 

dengan rongga mulut terbanyak masuk dalam 

kategori kualitas hidup rendah pada 238 

responden (96.4%), urutan selanjutnya 

kualitas hidup dengan kategori sedang 

sejumlah 9 responden (3.6%) dan tidak ada 

responden dengan kualitas hidup tinggi pada 

responden dalam penelitian ini. Sementara 

itu data karakteristik individu terkait jenis 

kelamin menunjukkan mayoritas responden 

dengan jenis kelamin perempuan sebanyak 

69.2%. 

 

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden Data 

Kategorik 

Variabel n % 

Jenis Kelamin Laki-laki 76 30.8% 

Perempuan 171 69.2% 

Kualitas Hidup Rendah 238 96.4% 

Sedang 9 3.6% 

Tinggi 0 0.0% 

 
Dari Tabel 2 menunjukkan data karakteristik 

individu terkait usia dan berat badan. Dengan 

rata-rata usia yang terlibat sebagai responden 

berada pada usia 71 tahun. Berdasarkan berat 

badan rata-rata lansia memiliki berat 52kg. 

 
Tabel 2. Distribusi Karakteristik Responden Data 

Numerik 

Variabel Mean SD 

Usia (tahun) 71 6 

Berat Badan (kg) 52 9 

 
Hasil tabulasi silang menunjukkan distribusi 

kategori kualitas hidup yang berkaitan 

dengan rongga mulut dengan jenis kelamin 

responden yang dapat dilihat pada Tabel 3.  

 

Tabel 3. Tabulasi Silang Jenis Kelamin dengan 

Kualitas Hidup yang berkaitan dengan Rongga Mulut 

 

Kategori GOHAI 

Jenis Kelamin 

Laki-

laki 
Perempuan 

 Kualitas Hidup 

Rendah 

n 67 171 

% 88.2% 100.0% 

Kualitas Hidup 
Sedang 

n 9 0 

% 11.8% 0.0% 

 

Tabel tersebut menunjukkan jenis kelamin 

Laki-laki sebanyak 67 responden (88.2%) 

memiliki kualitas hidup rendah dan 9 

responden (11.8%) memiliki kualitas hidup 

sedang, sementara itu seluruh responden 
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dengan jenis kelamin perempuan (171 

responden, 100%) memiliki kualitas hidup 

rendah. 

Sebelum dilakukan uji korelasi, terlebih 

dahulu dilakukan uji normalitas pada data 

numerik hasil skor GOHAI, data usia dan 

berat badan menggunakan uji Kolmogorov 

Smirnov. Berdasarkan uji normalitas tersebut 

didapat nilai p 0.000 yang menunjukkan 

bahwa data tidak terdistribusi normal. 

Dengan demikian, uji korelasi dilakukan 

melalui uji korelasi non parametrik 

Spearman Rank. Hasil uji korelasi disajikan 

dalam Tabel 4.  

Tabel 4. Hasil Uji Korelasi Spearman Rank pada 

variable Jenis kelamin, Usia dan Berat Badan 

terhadap Kualitas Hidup 

Variabel 
Kualitas Hidup (GOHAI) 

p value 

Jenis Kelamin 0.000 

Usia 0.002 

Berat Badan 0.000 

 

Berdasarkan hasil analisis tersebut 

menunjukkan nilai p value 0.000 untuk 

hubungan antara jenis kelamin dengan 

kualitas hidup yang berkaitan dengan rongga 

mulut, nilai p value 0.002 untuk hubungan 

antara usia dengan kualitas hidup yang 

berkaitan dengan rongga mulut dan nilai p 

value 0.000 untuk hubungan antara berat 

badan dengan kualitas hidup yang berkaitan 

dengan rongga mulut. Dari ketiga hasil 

tersebut menunjukkan nilai p<0.05 yang 

berarti terdapat hubungan yang signifikan 

secara statistik antara jenis kelamin, usia dan 

berat badan dengan kualitas hidup yang 

berkaitan dengan rongga mulut pada lansia.  

Nilai koefisien korelasi menunjukkan 

korelasi negatif yang menunjukkan 

responden dengan jenis kelamin laki-laki 

memiliki kualitas hidup yang lebih baik 

dibandingkan dengan responden dengan jenis 

kelamin perempuan, semakin muda usia dan 

berat badan ideal semakin baik kualitas 

hidupnya. 

 

PEMBAHASAN 

Karakteristik responden pada penelitian ini 

didominasi oleh responden Perempuan 

dengan total 60.2% dari keseluruhan 

responden yang terlibat, hal ini sesuai dengan 

data yang dirilis olen Pusat Data dan 

Informasi Kementerian Kesehatan pada 

tahun 2014 yang menunjukkan bahwa lansia 

Perempuan lebih banyak dari lansia Laki-laki 

di Indonesia.7 Hal ini dikarenakan angka 

harapan hidup perempuan lebih tinggi dari 

laki-laki, seperti data yang dirilis Kemenkes 

RI pada tahun 2017 yakni jumlah lansia 

Perempuan sebanyak 9.53%, sementara 

lansia Laki-laki sebanyak 8.54% dari seluruh 

jumlah penduduk di Indonesia.2 

Kategori kualitas hidup yang berkaitan 

dengan rongga mulut mayoritas berada pada 

level kualitas hidup rendah baik pada 

perempuan maupun laki-laki sebanyak 

96.4%. Kondisi ini menunjukkan secara tidak 

langsung bahwa kondisi rongga mulut yang 

memprihatinkan sehingga berdampak pada 

kualitas hidup yang berkaitan dengan rongga 

mulut mayoritas dalam kategori rendah. 

Hasil tersebut sejalan dengan hasil studi yang 
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dilakukan di Jepang oleh Haresaku dkk pada 

tahun 2020 yang menunjukkan rerata nilai 

GOHAI sebesar 48.7.8 Sementara itu, 

penelitian di Mexico juga menunjukkan nilai 

GOHAI yang juga relatif rendah yakni <44.9 

Hal ini disebabkan oleh kondisi rongga mulut 

yang buruk pada lansia dibandingkan 

populasi lain pada umumnya.8-11 Populasi 

lansia yang memiliki kondisi rongga mulut 

yang buruk sejumlah lebih dari 80%.12 

Lansia di Swedia melaporkan masalah 

mengunyah dan mulut kering meskipun 

mereka memiliki lebih dari 20 gigi dan 

hampir tidak ada gigi palsu.13 Penelitian yang 

dilakukan di Brazil juga menunjukkan bahwa 

rendahnya kualitas hidup dikaitkan dengan 

kehilangan gigi.14 Selain kondisi rongga 

mulut yang buruk, fungsi penelanan juga 

menurun pada lansia.15 Penelitian 

sebelumnya menunjukkan lansia memiliki 

sifat kontraktil neuromuskular yang lebih 

lambat sehingga terjadi penurunan fungsi 

motorik lidah, sehingga sulit mengungkap-

kan kata-kata dengan tepat yang berpengaruh 

terhadap kualitas hidup yang berkaitan 

dengan rongga mulut.16 Kajian ulasan 

sistematik terkini menyimpulkan bahwa pada 

indivisu yang berusia 65 tahun memiliki 

kualitas hidup yang rendah karena kondisi 

banyaknya gigi berlubang, kehilangan 

banyak gigi, lengkung gigi menjadi lebih 

rendah, keluhan xerostomia, nyeri orofasial, 

dan kemampuan mengunyah yang buruk.17 

Hasil studi ini menunjukkan hubungan yang 

signifikan (p value 0.000) antara jenis 

kelamin dan kualitas hidup yang berkaitan 

dengan rongga mulut. Hasil tersebut 

menunjukkan hasil yang sama dengan 

penelitian yang dilakukan di India pada 96 

responden lansia yang menyatakan adanya 

hubungan antara jenis kelamin dan kualitas 

hidup melalui kuesioner GOHAI khususnya 

pada Perempuan yang berusia lebih dari 80 

tahun dengan kondisi tidak memiliki gigi 

geligi.18 Namun, ada penelitian sebelumnya 

yang menunjukkan laki-laki dengan status 

pendidikan dan ekonomi kebawah 

menunjukkan kesadaran rendah terhadap 

kebersihan rongga mulut sehingga 

menyebabkan kehilangan gigi lebih cepat 

yang berdampak pada rendahnya kualitas 

hidup.9  

Penelitian ini menunjukkan hubungan yang 

signifikan (p value 0.002) antara usia dan 

kualitas hidup yang berkaitan dengan rongga 

mulut. Hasil tersebut didukung dengan 

ulasan yang dilakukan oleh pakar 

epidemiologi yang menyatakan perubahan 

oral terkait usia terlihat pada struktur gigi 

yang membuat email lebih rapuh yang 

mengakibatkan atrisi parah, penurunan 

fungsi kelenjar ludah, risiko tinggi karies 

gigi, dan mukosa rongga mulut lebih rentan 

terhadap infeksi. Edentulisme juga 

berhubungan langsung dengan masalah 

pengunyahan dan masalah gizi. Studi yang 

dilaporkan pada lansia dengan usia lanjut 

telah menunjukkan skor yang lebih rendah 

pada kualitas hidup yang berkaitan dengan 

rongga mulutnya.19, 20 
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Berdasarkan hasil analisis studi ini 

menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan (p value 0.000) antara berat badan 

dan kualitas hidup yang berkaitan dengan 

rongga mulut. Hasil penelitian ini sejalan 

dengan hasil penelitian sebelumnya yang 

menyatakan penurunan berat badan 

mempengaruhi secara signifikan dalam 

domain fisik dan mental yang berkaitan 

dengan kualitas hidup.21 Penelitian yang 

mengkaji hubungan kedua variabel ini sangat 

terbatas. 

Studi ini merupakan bukti ilmiah bahwa 

masih rendahnya kualitas hidup yang 

berkaitan dengan rongga mulut pada lansia, 

Rendahnya kualitas hidup tersebut 

berhubungan dengan jenis kelamin, usia dan 

berat badan pada lansia. Individu lanjut usia 

harus didorong untuk menjaga kelembaban 

rongga mulutnya dengan menggunakan air 

atau air liur buatan dan menjaga kebersihan 

mulut dan gigi tiruan yang baik.19 

Keterbatasan dalam penelitian ini 

diantaranya studi yang dilakukan dengan 

pendekatan cross-sectional, oleh karena itu, 

tidak dapat mengevaluasi hubungan sebab 

akibat karakteristik individu dengan kualitas 

hidup berkaitan dengan rongga mulut yang 

rendah. Faktor kesehatan rongga mulut 

belum dikaitkan secara langsung dengan 

kualitas hidup yang berkaitan dengan rongga 

mulut pada lansia.  Disamping keterbatasan 

yang ada, penelitian ini cukup tepat dalam 

mengevaluasi hubungan antara karakteristik 

individu lansia dan kualitas hidup yang 

berkaitan dengan rongga mulut. Hasil studi 

ini dapat menjadi dasar bagi para pemangku 

kebijakan kesehatan untuk dapat 

mengembangkan strategi sebagai upaya 

peningkatan kualitas hidup yang lebih baik 

bagi lansia di Indonesia khususnya di Kota 

Dumai, Provinsi Riau. 

SIMPULAN 

Dari hasil penelitian ini dapat disimpulkan 

bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara jenis kelamin, usia dan berat badan 

dengan kualitas hidup yang berhubungan 

dengan rongga mulut pada lansia di Kota 

Dumai, Provinsi Riau. Peningkatan 

kesehatan rongga mulut lansia akan 

berbanding lurus dengan kualitas hidup yang 

lebih baik. 
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