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[QS.Thaha ayat 25-28]

“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan”

[QS. Al Insyirah ayat 6]

“There is only one thing that makes a dream impossible to achieve:
the fear of failure”
(Paulo Coelho)

“Fight till the end and never give up, percaya pada prosesnya, jalani dengan
kesungguhan and don t overthink to much”

(Merry Riana)

Skripsi ini saya persembahkan untuk Ibu, Ayah, Kakak, Adek dan keluarga
besar serta diriku yang sudah berjuang dan bertahan sejauh ini.
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PERBANDINGAN TINGKAT PENGETAHUAN MAHASISWA
PREKLINIK DAN KLINIK KEDOKTERAN GIGI
UNIVERSISTAS SRIWIJAYA TENTANG
KONSEP GREEN DENTISTRY

Natasya Raqiqa
Bagian Kedokteran Gigi dan Mulut
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Abstrak

Latar belakang: Salah satu tantangan terbesar pada abad ke-21 adalah global warming.
Kedokteran gigi merupakan salah satu penyumbang limbah dalam jumlah besar. Sebuah
konsep yang dinamakan dengan Green Dentistry didirikan untuk mengurangi dampak
kerusakan lingkungan akibat limbah dari kedokteran gigi. Penerapan konsep Green
Dentistry masih terhalang oleh kurangnya pengetahuan dari tenaga kesehatan. Oleh karena
itu, Mahasiswa preklinik dan klinik kedokteran gigi diharapkan memiliki pengetahuan
tentang konsep Green Dentistry sehingga dapat mengimplementasikan dan menumbuhkan
kesadaran akan pentingnya praktik kedokteran gigi ramah lingkungan. Tujuan: Untuk
mengetahui perbandingan tingkat pengetahuan mahasiswa preklinik dan klinik Kedokteran
Gigi Universitas Sriwijaya tentang konsep Green Dentistry. Metode: Penelitian ini
merupakan penelitian kuantitatif non eksperimental dengan menggunakan metode
komparatif. Penelitian ini melibatkan mahasiswa preklinik Kedokteran Gigi Universitas
Sriwijaya angkatan 2022 (69 responden) dan mahasiswa klinik angkatan 53 (40
responden). Kuesioner sebanyak 15 pertanyaan dibagikan melalui google form. Hasil:
Mahasiswa preklinik dan klinik memiliki tingkat pengetahuan baik tentang konsep Green
Dentistry 61% dan 70%. Hasil uji mann whitney menunjukan tidak terdapat perbedaan yang
signifikan antara tingkat pengetahuan mahasiswa preklinik dan klinik Kedokteran Gigi
Universitas Sriwijaya tentang konsep Green Dentistry dengan p = 0,861 (p>0.05).
Kesimpulan: Tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara tingkat pengetahuan
mahasiswa preklinik dan klinik kedokteran gigi Universitas Sriwijaya tentang konsep
Green Dentistry.

Kata Kunci: green dentistry, mahasiswa kedokteran gigi, tingkat pengetahuan
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COMPARISON OF KNOWLEDGE LEVEL OF PRECLINICAL AND
CLINICAL DENTISTRY STUDENTS OF SRIWIJAYA
UNIVERSITY ABOUT THE CONCEPT OF
GREEN DENTISTRY

Natasya Raqiqa
Departement of Dentistry
Faculty of Medicine of Sriwijaya University

Abstract

Background: One of the biggest challenges of the 21st century is global warming.
Dentistry is one of the major contributors of waste. A concept called Green Dentistry was
established to reduce the impact of environmental damage due to waste from dentistry. The
implementation of the Green Dentistry concept is still hindered by the lack of knowledge of
health workers. Therefore, preclinical and clinical dental students are expected to have
knowledge about the Green Dentistry concept so that they can implement and foster
awareness of the importance of environmentally friendly dental practices. Objective: To
determine the comparison of knowledge level preclinical and clinical dental students of
Sriwijaya University about the Green Dentistry concept. Methods: This research was a
non-experimental quantitative research using comparative method. This study involved
Sriwijaya University Dentistry preclinical students class of 2022 (69 respondents) and
clinical students class of 53 (40 respondents). A questionnaire of 15 questions was
distributed via google form. Results: Preclinical and clinical students had a good
knowledge level about the Green Dentistry concept 61% and 70%. The results of the mann
whitney test showed that there was no significant difference between the knowledge level
of Sriwijaya University Dentistry preclinical and clinical students about the Green
Dentistry concept with p = 0,861 (p>0.05). Conclusion: There was no significant
difference between the knowledge level of preclinical and clinical dental students of
Sriwijaya University about the Green Dentistry concept.

Keywords: dental students, green dentistry, knowledge level
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Salah satu tantangan terbesar pada abad ke-21 adalah perubahan iklim yang
disebabkan oleh pemanasan global atau global warming.! Pemanasan global
merupakan suatu fenomena yang terjadi akibat aktivitas manusia yang
menghasilkan gas rumah kaca sehingga berakibat pada peningkatan suhu global.
Dalam bidang kesehatan, kedokteran gigi merupakan salah satu penyumbang emisi
karbon yang dapat menyebabkan pemanasan global.”

Data statistik dari World Health Organization (WHO), Kantor Regional Asia
Tenggara, menyatakan bahwa produksi limbah berbahaya dan tidak berbahaya di
11 negara Asia Tenggara berjumlah sekitar 1.000 ton per hari dan sekitar 35.000 ton
limbah layanan kesehatan per tahun. Kedokteran gigi sebagai salah satu bagian dari
bidang kesehatan turut berperan pada penyumbangan limbah dalam jumlah besar,
seperti limbah infeksius, limbah non infeksius, limbah radiografi, limbah kertas,
juga pada penggunaan energi listrik dan air yang berlebihan.*

Meningkatnya kesadaran untuk menjaga lingkungan mendorong terciptanya
inovasi “go green” untuk mengurangi dampak kerusakan lingkungan, dimana
“green” didefinisikan sebagai ‘memiliki atribut atau tujuan lingkungan yang
positif’.!> Sebuah konsep yang dinamakan dengan Green Dentistry diperkenalkan
oleh Farahani dan Suchhak di Kanada pada tahun 2007 untuk dapat mengatasi
banyaknya limbah yang dihasilkan oleh kedokteran gigi sehingga dapat

5

meminimalisir dampak terhadap lingkungan.>® Eco-dentistry association



mendefinisikan Green Dentistry sebagai pendekatan berteknologi tinggi yang
mengurangi dampak kerusakan lingkungan akibat dari praktik kedokteran gigi yang
mencakup model layanan kedokteran gigi yang mendukung dan memelihara
kesehatan lingkungan.®

Penerapan konsep Green Dentistry masih terhalang oleh kurangnya
pengetahuan dari tenaga kesehatan.? Penelitian oleh Febrian di Universitas Andalas
(Indonesia) menyatakan bahwa sebanyak 83,8 % dokter gigi belum mengetahui
mengenai manajemen pengelolaan limbah menurut konsep Green Dentistry.
Penelitian oleh Audrey Valencia di Universitas Trisakti, Jakarta (Indonesia)
menyatakan bahwa 29,2 % mahasiswa kedokteran gigi DKI Jakarta kurang
pengetahuan tentang konsep Green Dentistry.” Penelitian lainnya oleh Zeeshan
Ahsan di Universitas Aga Khan, Karachi (Pakistan) didapatkan hasil sebesar
32,91% Mahasiswa Program Studi Profesi Dokter Gigi belum mengetahui istilah
Green Dentistry.” Hal ini menandakan bahwa konsep Green Dentistry belum
banyak diketahui dikalangan mahasiswa maupun dokter gigi.

Salah satu hal utama yang menjadi fokus pada konsep Green Dentistry adalah
pengelolaan limbah.®> Produk limbah yang paling umum dalam praktik kedokteran
gigi adalah bahan restorasi amalgam, bahan kimia radiografi, slaber plastik/kertas
dan larutan desinfektan. Dokter gigi menyumbang antara 3% dan 70% dari total
kandungan merkuri yang masuk ke fasilitas pengolahan air limbah.® Oleh karena
itu, pentingnya kesadaran dan tanggung jawab setiap dokter gigi maupun
mahasiswa kedokteran gigi dalam mengendalikan dan melakukan manajemen pada

jumlah limbah yang dihasilkan.*



Negara Eropa seperti Swedia dan Denmark sudah menerapkan konsep Green
Dentistry dalam mempelopori klinik gigi ramah lingkungan. Demikian pula di
Amerika Utara dan Asia, asosiasi dan praktisi kedokteran gigi semakin banyak yang
menggunakan bahan ramah lingkungan, pengelolaan air yang efisien dan
pembuangan limbah yang bertanggung jawab.” Namun, di Indonesia konsep ini
masih jarang di implementasikan karena kurangnya pengetahuan tenaga kesehatan
gigi mengenai konsep Green Dentistry.

Pengetahuan tentang konsep Green Dentistry ini penting untuk menjaga
kelestarian lingkungan. Mahasiswa preklinik dan klinik kedokteran gigi diharapkan
memiliki pengetahuan tentang konsep Green Dentistry sehingga dapat
mengimplementasikan dan menumbuhkan kesadaran akan pentingnya praktik
kedokteran gigi ramah lingkungan.*® Pengetahuan mengenai konsep dasar Green
Dentistry sudah pernah diberikan pada masa studi mahasiswa kedokteran gigi
Universitas Sriwijaya pada tahun pertama perkuliahan. Namun, pengetahuan
mengenai Green Dentistry ini perlu ditinjau lebih dalam lagi karena masih
terbatasnya implementasi konsep ini dalam praktik kedokteran gigi.'®!! Oleh sebab
itu, penulis tertarik untuk mengetahui perbandingan tingkat pengetahuan
mahasiswa preklinik dan klinik kedokteran gigi Universitas Sriwijaya tentang
konsep green dentistry.

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimana perbandingan tingkat pengetahuan mahasiswa preklinik dan

klinik kedokteran gigi Universitas Sriwijaya tentang konsep green dentistry.



1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui perbandingan tingkat
pengetahuan mahasiswa preklinik dan klinik kedokteran gigi Universitas Sriwijaya
tentang konsep green dentistry.
1.3.2 Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui karakteristik mahasiswa preklinik dan klinik kedokteran
gigi Universitas Sriwijaya berdasarkan usia dan jenis kelamin.
b. Untuk mengetahui gambaran tingkat pengetahuan mahasiswa preklinik dan

klinik kedokteran gigi Universitas Sriwijaya tentang konsep green dentistry.

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu pengetahuan mengenai
konsep green dentistry dalam praktik kedokteran gigi.
1.4.2 Manfaat Praktis

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada mahasiswa
kedokteran gigi ataupun dokter gigi di Palembang untuk menerapkan konsep green

dentistry dalam praktik dokter gigi.
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