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ABSTRAK 

Latar belakang: Karies dan periodontitis adalah permasalahan kesehatan gigi dan 
mulut yang paling tinggi terjadi di Indonesia. Untuk mencegah karies seseorang 
perlu menjaga kesehatan gigi dan mulutnya dengan menyikat gigi, selain itu 
pengetahuan juga mempengaruhi kondisi kesehatan gigi dan mulut seseorang. 
Dimasa pandemi COVID-19 ini praktik kedokteran gigi tutup dan hanya 
menerima pasien darurat saja, sehingga terbatasnya akses praktik perawatan gigi. 
Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui gambaran perilaku pemeliharaan 
kesehatan gigi dan mulut pada siswa kelas XI SMAN 5 Palembang dimasa 
pandemi COVID-19. Metode: Penelitian survei deskriptif menggunakan 
kuesioner daring yang berisi 21 pertanyaan. Subjek yang terlibat dalam penelitian 
ini adalah siswa kelas XI SMAN 5 Palembang sebanyak 70 orang. Hasil: Seluruh 
responden telah menyikat gigi setiap harinya. Sebagian besar responden telah 
menggunakan obat kumur, menyikat gigi selama lebih dari 120 detik, serta telah 
menyikat gigi dengan metode yang tepat dan mengenai seluruh permukaan gigi. 
Kesimpulan: Gambaran pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut siswa kelas XI 
SMAN 5 Palembang di masa Pandemi COVID-19 tergolong cukup baik. 
 
Kata kunci: pandemi COVID-19, pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut. 
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ABSTRACT 

Background: Caries and periodontitis are the most common dental and oral 
health problems in Indonesia. In order to prevent caries, maintaining dental and 
oral health could be done with tooth brushing. Moreover, education and 
knowledge level affects the condition of dental and oral health. During the 
COVID-19 pandemic, dental practice was closed and only accepted emergency 
patients and the access to dental practice was limited. The purpose of this study 
was to describe the behavior of dental and oral health maintenance in class XI 
students of SMAN 5 Palembang during the COVID-19 pandemic. Method: The 
descriptive survey research used an online questionnaire containing 21 questions. 
Subjects involved in this study were 70 students in class XI SMAN 5 Palembang. 
Results: All respondents have brushed their teeth every day. Most of the 
respondents had used mouthwash, brushed their teeth for more than 120 seconds, 
and had brushed their teeth with the correct method and reached the entire tooth 
surface. Conclusion: The overview of dental and oral health maintenance for 
class XI students of SMAN 5 Palembang during the COVID-19 pandemic was 
acceptable. 
 
Key words: COVID-19 pandemic, dental and oral health maintenance. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang 

 Permasalahan kesehatan gigi dan mulut yang paling tinggi terjadi adalah 

karies dan periodontitis, dalam proporsi masalah kesehatan gigi dan mulut di 

Indonesia sebesar 57,6% berdasarkan hasil RISKESDAS 2018. Untuk mencegah 

terjadinya karies gigi dan agar hygiene mulut terjaga dengan baik, seseorang perlu 

menjaga kebersihan gigi dan mulutnya dengan cara menyikat gigi dengan baik 

dan teratur.1 Secara proporsional perilaku menyikat gigi dengan benar di 

Indonesia masih tergolong sangat rendah yaitu sebesar 2,8%,2 khususnya di 

Provinsi Sumatera Selatan hanya sebesar 1,4%.1 Selain menyikat gigi, 

pengetahuan juga berhubungan erat dengan kondisi kesehatan gigi dan mulut.3 

WHO menetapkan sekolah dan remaja dijadikan sebagai kelompok target yang 

penting untuk dilakukan pemeriksaan dan promosi kesehatan gigi dan mulut.4 

Populasi remaja berusia 15-24 yang menyikat gigi dengan benar di Indonesia 

hanya sekitar 3,3%.1 Terutama di masa pandemi COVID-19 terbatasnya akses 

perawatan gigi dapat mempengaruhi kesehatan gigi dan mulut individu. 

 Kejadian luar biasa corona virus disease-19 (COVID-19) yang diawali di 

Wuhan, China, pada Desember 2019, dalam waktu singkat menjadi masalah 

kesehatan masyarakat yang penting bagi seluruh negara di dunia.5 Penularan 

utama dari COVID-19 melalu kontak pribadi secara langsung atau tidak langsung 

melalui udara droplets pernafasan dari orang yang terinfeksi.6 Faktanya bahwa 
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praktik kedokteran gigi menghasilkan aerosol dalam jumlah besar dan melibatkan 

kontak dekat dengan pasien selama perawatan meningkatkan risiko penularan 

infeksi COVID-19 saluran pernafasan, yang menimbulkan risiko bagi dokter gigi 

dan asistennnya.7,8 Oleh sebab itu, berdasarkan ADA (American Dental 

Association) sebagian besar praktik dokter gigi tutup dan hanya menerima pasien 

darurat saja.9 

 Dengan terbatasnya praktik perawatan gigi yang dapat dilakukan di masa 

pandemi COVID-19 dan remaja SMA termasuk kelompok target penting untuk 

dilakukan pemeriksaan dan promosi kesehatan gigi dan mulut, maka peneliti 

tertarik untuk mengetahui “Gambaran Perilaku Pemeliharaan Kesehatan Gigi Dan 

Mulut Siswa SMAN 5 Palembang Saat Pandemi COVID-19” dan juga belum ada 

penelitian serupa yang dilakukan di Universitas Sriwijaya. 

1.2 Rumusan Masalah 

 Bagaimana gambaran perilaku pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut 

pada siswa kelas XI SMAN 5 Palembang di masa pandemi COVID-19? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan umum 

Untuk mengetahui gambaran perilaku pemeliharaan kesehatan gigi dan 

mulut pada siswa kelas XI SMAN 5 Palembang dimasa pandemi COVID-19. 

1.3.2 Tujuan khusus 

1. Untuk mengkaji bagaimana pemeliharaan kesehatan gigi siswa kelas XI 

SMAN 5 Palembang saat COVID-19. 

2. Untuk mengkaji pengetahuan pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut 

siswa kelas XI SMAN 5 Palembang saat COVID-19. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi peneliti 

Untuk menjawab rasa keingintahuan peneliti mengenai gambaran perilaku 

pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut siswa SMAN 5 Palembang di masa 

pandemi COVID-19. 

1.4.2 Bagi institusi 

Diharapkan dapat menjadi literatur dan dasar pengembangan penelitian 

bagi mahasiswa  mengenai gambaran perilaku pemeliharaan kesehatan gigi dan 

mulut siswa SMA pada masa pandemic COVID-19. 

1.4.3 Bagi mahasiswa 

Untuk menambah ilmu pengetahuan bagi mahasiswa  Kedokteran Gigi 

Universitas Sriwijaya. 
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