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EFEKTIVITAS PENYULUHAN KESEHATAN GIGI
DAN MULUT DENGAN MEDIA SENAM IRAMA
TERHADAP INDEKS PLAK GIGI PADA ANAK
USIA 10-12 TAHUN DI PANTI ASUHAN
YAYASAN DARUL AITAM
PALEMBANG

Reni Anggraini
Bagian Kedokteran Gigi dan Mulut Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

ABSTRAK

Latar Belakang: Anak usia sckolah merupakan kelompok yang rentan terjadinya kasus
permasalahan keschatan gigi dan mulut. Salah satu penyebab terjadinya penyakit kesehatan gigi dan
mulut adalah plak. Upaya yang dapat dilakukan untuk mengurangi terbentuknya plak secara mekanis
yaitu dengan menggosok gigi yang dapat diajarkan melalui penyuluhan kesehatan gigi dan mulut.
Penyuluban kesehatan gigi dan mulut sebaiknya dilakukan dengan metode yang tepat. Senam irama
merupakan metode yang menarik dan tepat digunakan pada anak. Tujuan: Untuk mengetahui
efektivitas penyuluhan kesehatan gigi dan mulut dengan media senam irama terhadap indeks plak
gigi pada anak usia 10-12 tahun di Panti Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang. Metode:
Penelitian quasi eksperimental dengan rancangan pretest-postiest design with control group. Indeks
plak diukur menggunakan Sillness dan Loe. Subjek penelitian ini adalah 30 anak usia 10-12 tahun
di Panti Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang yang dibagi menjadi 2 kelompok dan dipilih
secara random sederhana. Kelompok 1 sebagai perlakuan yang diberikan penyuluhan senam irama
dan kelompok 2 sebagai kontrol diberikan penyuluhan demonstrasi. Data dianalisis menggunakan
uji wilcoxon dan independent t-test. Hasil: Hasil analisis uji wilcoxon menunjukkan ada perbedaan
rerata indeks plak yang signifikan antara sebelum dan sesudah anak diberikan penyuluhan senam
irama dan demonstrasi (p<0,05). Hasil analisis uji independent t-test menunjukkan bahwa tidak ada
perbedaan rerata penurunan indeks plak yang signifikan antara kedua kelompok (p>0,05).
Kesimpulan: Penyuluhan senam irama dan demonstrasi sama efektifnya dalam mengurangi
akumulasi plak gigi. Tidak ada perbedaan penurunan indeks plak yang signifikan pada kedua
kelompok.

Kata Kunci: indeks plak, penyuluhan kesehatan gigi, senam irama.
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Pembimbing I, Pembimbing I1,

drg. Budi Asri Kawuryani, MM
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THE EFFECTIVENESS OF DENTAL AND ORAL HEALTH
COUNSELING WITH RHYTHMIC GYMNASTICS
MEDIA ON THE DENTAL PLAQUE INDEX IN

- CHILDREN AGED 10-12 YEARS OLD
- AT DARUL AITAM ORPHANAGE
PALEMBANG

Reni Anggraini .
Part of Dental and Oral Medicine Faculty of Medicine, Sriwijaya University

ABSTRACT

Background: School-age children are a group that is prone to cases of dental and oral health
problems. One of the causes of dental and oral health disease is plague. Efforts that can be made to
reduce the formation of plaque mechanically are brushing teeth which can be taught through dental
and oral health education. Dental and oral health education should be carried out using appropriate
methods. Rhythmic gymnastics is an interesting and appropriate method used for children.
Objective: The aim of this study was to determine the effectiveness of dental and oral health
counseling using rhythmic gymnastics media on the dental plaque index in children aged 10-12
Years old at Darul Aitam Orphanage Palembang. Method: This siudy used a quasi-experimental
method with a pretest-postiest design with a control group. Plaque index was measured using
Sillness and Loe. The subjects of this study were 30 children aged 10-12 years old at Darul Aitam
Orphanage Palembang who were divided info 2 groups which were selected by simple random
sampling. Group 1 as treatment was given rhythmic gymnastics counseling and group 2 as control
was given demonstration counseling. Dala were analyzed using the Wilcoxon test and independent
t-test. Result : The Wilcoxon test analysis result showed that there was a significant difference of
the average plaque index between before and after the child was given rhythmic gymnastics and
demonstration counseling (p<0.03). The results of the independent 1-test analysis showed that there
was no significant difference in the average reduction of plague index berween the two groups (p>
0.05). Conclusion: Rhythmic gymnastics and demonstration counseling are equally effective in
reducing dental plaque accumulation. There was no significant difference in the reduction plaque
index of the two groups.

Keywords: plaque index, dental health counseling, rhythmic gymnastics.

Menyetujui,

Pemhimbing I,

drg. Budi Asri Kawuryani, MM
NIP. 196008101986122001

XV



BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Masalah kesehatan gigi di Indonesia masih memerlukan perhatian yang
sangat serius, karena prevalensi karies dan penyakit periodontal mencapai 80% dari
jumlah penduduk. Upaya untuk meningkatkan pengetahuan tentang kebersihan gigi
dan mulut sampai saat ini belum menunjukkan hasil yang memuaskan.! Penyakit
gigi dan mulut berada pada urutan sepuluh besar daftar penyakit yang paling sering
dikeluhkan oleh masyarakat Indonesia. Menurut Riset Kesehatan Dasar
(RISKESDAS) Departemen Kesehatan (2018), terjadi peningkatan prevalensi
permasalahan gigi dan mulut di Indonesia menjadi 57,6%, sedangkan di provinsi
Sumatera Selatan 52,4%.2

Pengetahuan tentang kebersihan gigi dan mulut sangat penting untuk
terbentuknya tindakan dalam menjaga kebersihan gigi dan mulut.® Pendidikan
kesehatan gigi dan mulut dapat diartikan sebagai suatu kegiatan atau upaya untuk
mempengaruhi dan menyampaikan pesan kepada masyarakat, kelompok atau
individu mengenai perilaku kesehatan gigi dan mulut yang lebih baik.* Pengetahuan
kesehatan gigi dan mulut merupakan salah satu usaha untuk mencegah dan
menanggulangi masalah kesehatan gigi melalui pendekatan pendidikan kesehatan
gigi dan mulut. Pendidikan kesehatan gigi yang disampaikan diharapkan mampu
mengubah perilaku kesehatan gigi individu atau masyarakat dari perilaku yang tidak

sehat ke arah perilaku sehat.®



Pendidikan kesehatan gigi dan mulut sebaiknya diberikan sejak usia dini,
karena pada usia dini anak mulai mengerti akan pentingnya kesehatan serta larangan
yang harus dijauhi atau kebiasaan yang dapat mempengaruhi keadaan giginya.®
Usia sekolah dasar merupakan saat yang ideal untuk melatih kemampuan motorik
seorang anak, termasuk di antaranya menyikat gigi. Potensi menyikat gigi secara
baik dan benar merupakan faktor yang cukup penting untuk pemeliharaan kesehatan
gigi dan mulut. Pada usia 6-12 tahun sekolah menjadi pengalaman inti anak.
Kelompok anak usia 6-12 tahun termasuk kelompok yang rentan untuk terjadinya
kasus kesehatan gigi dan mulut, sehingga perlu diwaspadai atau dikelola secara baik
dan benar. Keberhasilan pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut juga dipengaruhi
oleh faktor penggunaan alat, metode menyikat gigi, frekuensi dan waktu menyikat
gigi yang tepat.” Cara memelihara kesehatan gigi dan mulut secara lebih rinci dapat
diajarkan pada anak, sehingga akan menimbulkan rasa tanggung jawab akan
kebersihan diri sendiri.?

Terdapat beberapa metode penyuluhan yaitu metode wawancara, ceramah,
seminar, diskusi kelompok, memainkan peran (role playing), permainan simulasi
(simulation game) dan video.® Alat bantu yang dapat digunakan dalam pendidikan
kesehatan gigi untuk memaksimalkan penyampaian pesan, yaitu media cetak, media
elektronik, media papan, dan media hiburan.'® Metode yang dapat menarik perhatian
dan dapat memberikan kesan yang mendalam kepada pesertanya sangat diperlukan,
maka diharapkan pendidikan kesehatan yang diberikan dapat memberikan dampak

terhadap perubahan pengetahuan dan sikap pesertanya.'!



Media penyuluhan merupakan upaya yang dapat digunakan untuk
menyalurkan pesan dari pengirim pesan ke penerima sehingga dapat merangsang
pikiran, perasaan, perhatian dan minat dalam memelihara kesehatan secara
optimal.*?> Salah satu cara penyuluhan untuk menarik perhatian anak dalam
meningkatkan kesehatan gigi dan mulut yaitu dengan menggunakan media
penyuluhan berupa gerakan senam irama. Senam irama adalah satu jenis senam
yang dilakukan dengan mengikuti irama musik atau nyanyian. Gerakan senam irama
dapat membuat proses kegiatan pembelajaran menjadi menyenangkan karena
berintegrasi baik antara pendidikan dan hiburan. Selain itu, anak akan menemukan
pengalaman baru dan dengan mengikuti irama anak lebih bebas bergerak,
berimajinasi serta berani menghadapi tantangan baru.*3

Berdasarkan penelitian Laila Nuur menunjukkan bahwa anak sangat tertarik
dan merasa senang dengan model senam irama yang diajarkan, sehingga anak dapat
bergerak secara efektif dalam pelaksanaan pembelajaran. Dari hasil penelitian ini
dapat dilihat aspek ketertarikan anak terhadap senam irama yang diberikan pada saat
pelaksanaan penelitian. Penyediaan sarana dan prasarana untuk model pembelajaran
senam irama ini juga sangat mudah.* Hal ini diharapkan dapat menurunkan indeks
plak pada anak. Peneliti akan melakukan pemeriksaan gigi dan mulut secara klinis
pada anak dengan menggunakan indeks plak Loe dan Silness.

Indeks plak adalah metode pengukuran luasnya keberadaan plak.t®
Penelitian ini membahas mengenai plak dikarenakan plak gigi merupakan agen
utama terjadinya karies gigi, gingivitis, dan penyakit periodontal. Upaya yang dapat

dilakukan untuk mengurangi terbentuknya plak dengan cara membersihkan plak



secara mekanis yaitu menggosok gigi.*® Plak adalah suatu lapisan lunak tipis, tidak
berwarna mengandung banyak bakteri dan melekat pada permukaan gigi. Plak dapat
terbentuk kapan saja meski gigi sudah dibersihkan.!” Akumulasi plak yang terlihat
dicatat dan dihitung menggunakan rumus indeks plak menurut Loe dan Silness.
Pemeriksaan yang akan dilakukan pada 4 permukaan gigi yaitu permukaan
(bukal/labial, mesial,distal, lingual/palatal) dan diberi skor 0 hingga 3.*> Metode Loe
dan Silness sedikit berbeda dengan indeks lain yang mengukur plak karena tidak
didasarkan pada perluasan plak melainkan pada ketebalan penumpukannya.*®

Penelitian ini akan dilaksanakan di salah satu Panti Asuhan di Palembang
yaitu Panti Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang. Peneliti memilih Panti
Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang karena pendidikan kesehatan
menggunakan media senam irama belum pernah diberikan oleh guru, pengurus
yayasan ataupun petugas kesehatan setempat. Selain itu, anak-anak yang tinggal di
Panti Asuhan mengkonsumsi makanan yang sama sehingga hal tersebut dapat
mengurangi bias pada penelitian ini. Penulis tertarik untuk mengetahui efektivitas
penyuluhan kesehatan gigi dan mulut dengan media senam irama terhadap indeks
plak gigi pada anak usia 10-12 tahun di Panti Asuhan Yayasan Darul Aitam
Palembang.
1.2 Rumusan Masalah

Apakah ada pengaruh penyuluhan kesehatan gigi dan mulut dengan media
senam irama terhadap indeks plak gigi pada anak usia 10-12 tahun di Panti Asuhan

Yayasan Darul Aitam Palembang?



1.3 Tujuan Penelitian
a. Tujuan Umum
Untuk mengetahui efektivitas penyuluhan kesehatan gigi dan mulut
dengan media senam irama terhadap indeks plak gigi pada anak usia 10-12
tahun di Panti Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang.
b. Tujuan Khusus

1. Untuk menilai penurunan indeks plak gigi pada anak usia 10-12 tahun di
Panti Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang sebelum dan sesudah
diberikan penyuluhan kesehatan gigi dan mulut menggunakan media
senam irama.

2. Untuk mengetahui indeks plak gigi pada anak usia 10-12 tahun di Panti
Asuhan Yayasan Darul Aitam Palembang sebelum dan sesudah
penyuluhan kesehatan gigi dan mulut dengan media senam irama.

1.4 Manfaat Penelitian

1. Bagi anak yang menjadi subjek penelitian dapat meningkatkan pengetahuan
dan mengubah perilaku kesehatan gigi dan mulut yang lebih efektif.

2. Bagi peneliti dapat meningkatkan wawasan, pengetahuan dan pengalaman
penulis saat melakukan penelitian.

3. Bagi Instansi dapat dijadikan sebagai dasar penelitian lebih lanjut mengenai
media pendidikan kesehatan gigi dan mulut yang efektif untuk anak.

4. Bagi masyarakat dapat dijadikan sebagai informasi mengenai media

pendidikan kesehatan gigi dan mulut yang efektif untuk anak.
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