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ABSTRACT 
This study aims to determine the effect of sugary drinks on the pH value of saliva in children, is an analytical observation with expe-

rimental methods regarding the relationship of sugary drinks to the pH value of saliva measured using a pH meter. The research 
was conducted at RA Hudallah Kujangsari Village, Langensari Subdistrict, Banjar City. The results showed that before drinking 
sugary drinks, the majority of children had a normal pH category (64%), while after drinking sugary drinks, the pH state changed to 
be more acidic (70%) and only 22% had a normal pH category. It was concluded that after drinking sugary drinks, 78% expe-
rienced a significant decrease in salivary pH, the rest had a normal pH. 
Keywords: sweet drinks, saliva pH 
 

ABSTRAK 
Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh dari minuman manis terhadap nilai pH saliva pada anak, bersifat observasi analitik 
dengan metode experimental mengenai hubungan minuman manis terhadap nilai pH saliva yang diukur menggunakan pH meter. 
Penelitian dilakukan di RA Hudallah Desa Kujangsari Kecamatan Langensari Kota Banjar. Hasilnya menunjukkan bahwa sebe-
lum meminum minuman manis, mayoritas anak memiliki pH dengan kategori normal (64%), sedangkan setelah minum minum-
an manis, keadaan pH berubah menjadi lebih asam (70%) dan hanya 22% yang memiliki kategori pH normal. Disimpulkan bah-
wa setelah minum minuman manis, 78% mengalami penurunan pH saliva secara signifikan, sisanya memiliki pH yang normal. 
Kata kunci: minuman manis, pH saliva 
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PENDAHULUAN 
Kesehatan gigi dan mulut adalah bagian dari bagian 

tubuh yang memengaruhi seluruh kesehatan tubuh dan 
tidak dapat dipisahkan satu dan lainnya. Kesehatan gigi 
penting dijaga sedini mungkin karena memiliki fungsi un-
tuk mengunyah dan mempertahankan bentuk muka.1 Pe-

ngetahuan akan kesehatan gigi dan mulut sangat 
penting untuk mendasari terbentuknya sikap dan perila-
ku, terutama orang tua dalam proses tumbuh kembang 
gigi anak. Kesehatan gigi anak dapat ditentukan oleh pe-
rilaku orang tua dalam menentukan status kesehatan gi-
gi anak, terutama pada anak-anak yang mulai duduk di 
bangku sekolah dasar, saat peralihan dari gigi susu ke gi-
gi tetap atau periode gigi campuran. Pada usia ini, pe-
nyakit gigi dan mulut seperti karies, gigi berjejal, atau gi-
gi berjejal sangat mungkin terjadi.2 

Karies gigi secara histologi menjadi komponen yang 
sangat penting ditemukan dari penyakit mulut walaupun 
sudah banyak fasilitas kesehatan serta kegiatan penyu-
luhan kesehatan gigi yang dilakukan, namun pengetahu-
an masyarakat terutama orang tua kepada anak menge-
nai karies gigi masih rendah. Karies gigi merupakan su-
atu penyakit membusuknya daerah pada suatu daerah 
pada gigi yang sudah mencapai jaringan keras gigi, se-
perti email, dentin, dan sementum; akibat dari proses la-
rutnya mineral permukaan gigi dan terus berkembang ke 
bagian dalam gigi.3 Peningkatan karies juga dihubung-
kan dengan peningkatan konsumsi gula dan sering ter-
jadi pada anak yang prevalensinya meningkat sejalan 
dengan pertambahan usia anak.4 Peran saliva berfungsi 
untuk menjaga integritas gigi dengan melakukan fungsi 

action of buffering, mengontrol demineralisasi, dan men-

dorong remineralisasi secara kontinyu di permukaan gi-
gi. Ketika pH saliva turun di bawah 5,5, gigi akan lebih ce-
pat demineralisasi daripada remineralisasi, menyebab-
kan kerusakan gigi lebih lanjut.5 Konsumsi minuman ma-

nis adalah salah satu dari banyak penyebab karies gigi. 
Akumulasi plak merupakan salah satu faktor risiko ba-

gi penyakit karies dan periodontal; di dalamnya terdapat 
bakteri seperti Streptococcus mutans. Pembersihan yang 
kurang adekuat akan menyebabkan plak melekat erat 
pada permukaan gigi. Plak berupa deposit lunak dan ti-
dak berwarna akan membentuk lapisan biofilm pada per-
mukaan gigi, dan gingiva di rongga mulut.6 Bakteri men-
sintesis glukosa dari sukrosa melalui aksi glukosiltrans-
ferase (GTFs), kemudian glukan memediasi perlekatan 
sel-selnya ke permukaan gigi.7 Minuman manis meru-
pakan minuman mengandung bahan pemanis berkalori 
hingga menambahkan kandungan energi tetapi zat gizi 
lain hanya sedikit.8 Karbohidrat sederhana bertanggung 
jawab untuk menyediakan glukosa kepada sel-sel tubuh 
dan mengubahnya menjadi energi. Salah satu jenis kar-
bohidrat ini adalah minuman manis.9 Jumlah karbohidrat 
sederhana dalam jumlah tinggi, seperti glukosa, frukto-
sa, sukrosa, dan gula lainnya, ditemukan dalam minum-
an manis, biasanya memiliki tingkat pH rendah.5 

Hasil Riskesdas menyebutkan bahwa 93% anak usia 
dini berusia 5-6 tahun, mengalami gigi berlubang. Hal ini 
berarti hanya 7% anak di Indonesia yang terbebas dari 
karies gigi.10 Aspek kesehatan anak usia dini yang perlu 
diperhatikan salah satunya kesehatan gigi dan mulut.11 

Sayangnya kebersihan mulut anak masih kurang sehing-
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ga banyak dijumpai anak PAUD yang mengalami ram-
pant caries.12 Oleh karena itu peran orang tua merupa-
kan hal penting dalam membimbing, memberikan perha-

tian dan pengertian, serta membantu menjaga kesehat-
an gigi dan mulut anak.13 Berdasarkan data dari jumlah 
hasil pemeriksaan dan pendekatan terhadap anak-anak 
PAUD di lapangan yang dilakukan oleh BLUD UPTD 
Puskesmas Langensari 1 didapatkan bahwa 209 dari 
304 anak PAUD di wilayah kerjanya mengalami karies 
pada gigi susu dan 36 anak membutuhkan perawatan 
lanjutan. Hal ini diamati dari pendekatan yang dilakukan 
mereka memiliki kebiasaan meminum minuman manis, 
kurangnya edukasi mengenai cara merawat gigi serta 
menyikat gigi dengan benar. Peneliti tertarik untuk mela-
kukan penelitian mengenai perbedaan derajat keasam-
an saliva sebelum dan sesudah mengkonsumsi minum-
an manis pada anak-anak RA Hudallah desa Kujangsa-
ri, Kecamatan Langensari, Kota Banjar. 

 

METODE 
Penelitian bersifat analitik observasi dengan metode 

experimental mengenai hubungan konsumsi minuman 
manis terhadap nilai pH saliva yang diukur mengguna-
kan pH meter. Populasi adalah seluruh siswa RA Hudal-
lah di Desa Kujangsari, Kota Banjar. Penelitian berlang-
sung selama satu hari pada bulan Mei 2024 mengguna-
kan instrumen observasi. Subjek penelitian merupakan 
siswa yang memenuhi kriteria inklusi yaitu peserta didik 
yang hadir pada hari tersebut dan bersedia untuk men-
jadi subjek penelitian. Sampel yang telah dikumpulkan 
di RA Hudallah kemudian diteliti lanjut di Laboratorium 
BLUD UPTD Puskesmas Langensari 1 dengan mem-
bandingkan nilai pH anak sebelum dan sesudah memi-
num minuman manis. 
 

HASIL 
Menurut karakteristik responden, diketahui bahwa 

mayoritas anak berjenis kelamin laki-laki berjumlah 28 
orang (56%), sedangkan perempuan sebanyak 22 orang 
(44%). Kemudian lebih dari 45% anak berusia 6 tahun 
dan sebanyak 18 anak (36%) berusia 7 tahun. 

Pada Tabel 1 terlihat bahwa sebelum diberikan mi-
numan manis, mayoritas anak (64%) memiliki pH kate- 
gori normal. Sedangkan setelah diberikan minuman ma-
nis, keadaan pH jadi berubah menjadi lebih asam (70%) 
dan hanya 22% yang memiliki kategori pH normal. Nilai 
rerata pH sebelum diberikan minuman manis adalah 6,8 
dan setelahnya menjadi lebih rendah, yaitu sebesar 5,7. 

Kategori pH saliva terbagi menjadi tiga, yaitu pH ba-
sa jika nilai pH lebih dari 7,5; pH normal jika berada di an-
tara 6,5-7,5 dan pH asam jika pH kurang dari 6,5. 

 

Tabel 1 Distribusi frekuensi kategori pH saliva sebelum dan 
sesudah diberikan minuman manis 

pH Saliva Sebelum Sesudah 

Basa 4 (8%) 0 (0%) 
Normal 32 (64%) 11 (22%) 
Asam 14 (28%) 39 (78%) 
Rata-Rata 6,8 5,7 
Standar Deviasi 0,7 0,9 

Sumber: Data penelitian diolah, 2024  
 

Tabel 2 Distribusi frekuensi kategori pH saliva sebelum dan 
sesudah diberikan minuman manis berdasarkan jenis kelamin 
Jenis 

Kelamin 
Sebelum Sesudah 

Basa Normal Asam Basa Normal Asam 

♂ 2 (4%) 14 (30%) 10 (20%) 0 (0%) 5 (10%) 22 (49%) 
♀ 2 (4%)  18 (34%) 4 (8%) 0 (0%) 6 (12%) 17 (29%) 
 

 
Pada Tabel 2 terlihat bahwa sebelum diberikan mi-

numan manis, anak laki-laki lebih banyak memiliki pH de-

ngan kategori asam yaitu sebanyak 10% dan anak pe-
rempuan lebih banyak memiliki pH dengan kategori nor-
mal yaitu 34%. Sedangkan setelah diberikan minuman 
manis, keadaan pH jadi berubah menjadi lebih asam de-
ngan persentase lebih pada anak laki-laki adalah 49% 
dan pada anak perempuan 29%. 

Berdasarkan Tabel 4 terlihat bahwa sebelum diberi-
kan minuman manis, anak laki-laki dan perempuan cen-
derung memiliki pH dengan kategori normal. Sedangkan 
pada Tabel 5 terlihat bahwa sesudah diberikan minum-
an manis, anak laki-laki dan perempuan cenderung me-
miliki pH dengan kategori asam. 

Uji normalitas yang digunakan adalah uji Kolmogorov-

smirnov karena sampel tidak kurang dari dari 50. Hasil 
uji normalitas (Tabel 6) dikatakan berdistribusi normal 
jika memiliki nilai probabilitas (signifikansi) lebih besar 
dari 0,05 (p>0,05) dan sebaliknya. Berdasarkan hasil pa-

da Tabel 1 terlihat bahwa data pH saliva sebelum dan se-

telah perlakuan adalah terdistribusi normal karena memi-
miliki nilai signifikansi lebih besar dari 5% (p>0,05). Ka- 

 

Tabel 3 Jumlah anak berdasarkan jenis kelamin dan usia 

Jenis 
Kelamin 

Usia 

4 tahun 5 tahun 6 tahun 7 tahun 

Perempuan 0 5 14 6 
Laki-Laki 2 1 10 12 

Jumlah 2 6 24 18 
 

Tabel 4 Distribusi frekuensi kategori pH saliva sebelum diberikan minuman manis berdasarkan pengelompokan usia 

 
Jenis Kelamin 

Usia 

4 tahun 5 tahun 6 tahun 7 tahun 

Basa Normal Asam Basa Normal Asam Basa Normal Asam Basa Normal Asam 

Perempuan 0 0 0 0 4 1 2 10 2 0 4 2 
Laki-Laki 0 2 0 1 0 0 0 5 5 1 7 4 
 

Tabel 5 Distribusi frekuensi kategori pH saliva sesudah diberikan minuman manis berdasarkan pengelompokan usia 

 
Jenis Kelamin 

 
Perempuan 

Usia 

4 tahun 5 tahun 6 tahun 7 tahun 

Basa Normal Asam Basa Normal Asam Basa Normal Asam Basa Normal Asam 

0 0 0 0 2 3 0 6 8 0 0 6 
Laki-Laki 0 0 2 0 1 0 0 0 10 0 3 9 
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Tabel 6 Uji normalitas data pH saliva 

pH Saliva 
Kolmogorov-Smirnov 

Statistic df Sig. 

Sebelum 0,110 50 0,176 
Sesudah 0,097 50 0,200 

Sumber: Data penelitian diolah, 2024 
 

rena data berdistribusi normal, maka pengujian hipote-
sis menggunakan uji parametrik paired t test (uji t data 
berpasangan). 
 

Uji perbandingan pH saliva sebelum dan setelah 
konsumsi minuman manis 

Hipotesis diuji secara parametrik dengan paired t-test 
dengan hasil perhitungan program IBM SPSS versi 26.0 
pada tingkat kepercayaan 95%. 
 

Tabel 7 Hasil uji perbandingan pH saliva sebelum dan sete-
lah konsumsi minuman manis 

pH Saliva Sebelum Sesudah Selisih p Value 

Mean 6,8 5,7 1,0 0.000 
Std. Deviation 0,7 0,9 0,8  
Median 6,9 5,9 0,8  
Minimum 4,5 4,0 0,0  
Maximum 7,8 7,4 2,8   

Sumber: Data penelitian diolah SPSS, 2024 
  

Berdasarkan hasil pengujian hipotesis pada Tabel 7 
terlihat perubahan pH saliva dari 6,8 menjadi 5,7 sete-
lah diberikan minuman manis. Hasil uji paired t-test me-
nunjukkan nilai probabilitas sebesar 0,000 yang lebih 
kecil dari 0,05, yang berarti terdapat perbedaan pH sa-
liva sebelum dan sesudah minuman manis; hipotesis di-
terima. Secara grafis perubahan pH saliva ini ditunjuk-
kan pada Gbr.1. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
Gambar 1 Nilai rerata pH saliva sebelum dan setelah dibe-
rikan minuman manis (Sumber: Data penelitian diolah, 2024) 
 

PEMBAHASAN 
Minuman manis yang digunakan dalam penelitian ini 

merupakan susu dalam kemasan yang dibuat menggu-
nakan teknik ultra high temperature (UHT) lalu dikemas-
mas secara aseptik. Susu kemasan tersebut mengan-
dung total gula 12 g dengan kandungan sukrosa dan lak-
tosa masing-masing sebanyak 6 g dan 4 g. Berdasarkan 
hasil penelitian, diketahui bahwa seluruh subjek yang 
mengonsumsi minuman manis mengalami penurunan 
nilai pH saliva. Hal ini sesuai dengan penelitian oleh Be-
nyamin dkk yang mendapati penurunan pH saliva pada 
subjek penelitian yang mengonsumsi teh manis.14 Pe-
nelitian dengan hasil serupa juga dilakukan oleh Rahma-

wati dkk, dilakukan pemeriksaan nilai pH saliva sebelum 

dan sesudah mengkonsumsi minuman manis pada anak 
dan ditemukan penurunan nilai pH yang cukup signifikan 
setelahnya yang menjadi asam.15 Hasil penelitian ini ju-
ga selaras dengan hasil penelitian oleh Maulina dkk yang 
meneliti mengenai kebiasaan mengkonsumsi minuman 
manis dengan nilai pH saliva dan didapatkan nilai pH sa-
liva yang rendah pada individu yang mengkonsumsi mi-
numan manis sebelumnya.16 

Susu kemasan manis akan mengalami fermentasi di 
dalam rongga mulut 10 menit setelah dikonsumsi berda-
sarkan penelitian oleh Hans dkk sehingga pH saliva akan 
mengalami perubahan signifikan segera setelah susu 
dikonsumsi hingga 5-10 menit kemudian.17

 Karbohidrat 
yang terkandung dalam susu akan mengalami proses fer-
mentasi oleh bakteri di dalam mulut yang akan mengha-
silkan produk asam organik berupa laktat, format, dan pi-
ruvat yang menurunkan nilai pH saliva. Waktu singkat 
ini dapat dihubungkan dengan kondisi fisik susu yang da-

pat menghilang dari rongga mulut dengan cepat sehing-
ga bisa dinyatakan bahwa tingkat pembersihan oral se-
telah mengkonsumsi susu yaitu ±5-10 menit yang didu-
kung dengan penelitian sebelumnya, oleh Pachori dkk.18 

Segala bentuk karbohidrat yang dikonsumsi dalam ben-
tuk cairan biasanya tidak akan bertahan lama di dalam 
mulut, tetapi bila dikonsumsi dalam frekuensi sering maka 
dapat meningkatkan risiko terjadinya karies gigi karena 
dapat menurunkan pH saliva, sehingga menjadi asam. 
Penurunan pH saliva jika terjadi secara konsisten atau 
berkepanjangan maka dapat berpengaruh terhadap pro-

ses demineralisasi gigi yang merupakan proses awal ter-
bentuknya karies pada gigi.   

Menurut Amerongen, pH saliva bergantung dari per-
bandingan antara nilai asam dan basa. Perubahan yang 
terjadi di dalam rongga mulut dapat memengaruhi kapa-
sitas buffer saliva sehingga dapat menyebabkan dina-
misnya nilai pH saliva, tergantung dari tindakan yang dila-

kukan oleh seorang individu.14 Karena bakteri yang me-
lekat dan berkolonisasi pada permukaan gigi mengha-
silkan asam, kemampuan untuk larut meningkat pada ke-

adaan pH menurun (asam). Bahar menyatakan bahwa 
sejumlah variabel memengaruhi tingkat penurunan pH; 
ini termasuk ketebalan plak, jumlah dan gabungan bak-
teri yang ada pada plak, efisiensi kemampuan buffer sali-
va, dan frekuensi konsumsi karbohidrat. Semakin lama 
pemulihan pH menuju kondisi normal dilakukan, sema-
kin besar kemungkinan munculnya karies.20 

Beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya pe-
rubahan pH saliva di antaranya yaitu rerata kecepatan 
aliran saliva, organisme mikro yang terdapat di dalam 
rongga mulut, dan kapasitas buffer saliva. Selain jenis, 
jumlah bakteri, dan keadaan fisiologis bakteri serta pH 
di dalam plak, karbohidrat dan konsentrasi karbohidrat 
yang terkandung dalam suatu makanan atau minuman 
yang manis dan cenderung lengket. Karbohidrat menjadi 
sumber energi utama bagi bakteri mulut dan turut serta 
dalam proses penurunan pH. Gula-gula sederhana di an-
taranya sukrosa, glukosa, fruktosa, dan maltosa, memi-
liki molekul yang kecil sehingga mudah dimasukkan ke 
dalam plak dan cepat dipecah oleh bakteri yang kemu- 
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dian akan menjadi asam.12 

Salah satu faktor ekstrinsik dari perubahan pH Sali-
va mulut karena memiliki kandungan karbohidrat seder-
hana konsentrasi tinggi, di antaranya glukosa, fruktosa, 
dan sukrosa merupakan minuman manis. Kandungan la-
in seperti asam fosfor, asam tartarat, asam malat, asam 
karbonat, dan asam sitrat juga terdapat dalam minuman 
manis dan umumnya memiliki nilai pH yang rendah.16 

Dalam kehidupan sehari-hari, manusia menggunakan 
gula, juga dikenal sebagai sakarida, sebagai salah satu 
sumber energi mereka. Gula sederhana seperti glukosa, 
yang dibuat dari sukrosa melalui enzim atau hidrolisis 
asam, menyimpan energi yang akan digunakan oleh sel. 
Sukrosa merupakan disakarida dengan rumus molekul 
C12H22O11 dan dibentuk oleh monomer glukosa dan fruk-

tosa.15 Setelah mengkonsumsi susu UHT, pH saliva me-
nurun karena kandungan karbohidrat, seperti sukrosa 
dan laktosa, dalam susu difermentasi oleh bakteri kario-
genik, menghasilkan produk asam, yang menurunkan pH  

dan kapasitas buffer saliva.21 

Akumulasi plak didefinisikan sebagai kumpulan subs-

tansi lunak padat yang melekat pada permukaan gigi, bi-
asanya sulit dibersihkan dengan saliva atau pun dengan 
berkumur, sehingga harus dibersihkan secara mekanis 
menggunakan sikat gigi.22

 Berdasarkan penelitian ini, di-
temukan bahwa 96% subjek penelitian ini memiliki plak, 
masuk dalam kategori sedang. Frekuensi konsumsi mi-
numan manis yang tinggi dapat menyebabkan keterse-
diaan glukan dan fruktan di dalam mulut tinggi, sehingga 
jumlah bakteri akan terus meningkat dan tetap berkolo-
ni pada permukaan gigi sehingga dapat menyebabkan 
peningkatan akumulasi plak pada permukaan gigi. 

DIsimpulKan bahwa terdapat perbedaan antara pH 
saliva sebelum dan sesudah mengkonsumsi minuman 
manis. Penelitian yang dilakukan pada anak-anak di RA 
Hudallah Desa Kujangsari Kecamatan Langensari Kota 
Banjar menunjukkan terjadi penurunan signifikan pH sa-

liva setelah diberikan minuman manis.
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