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Abstract

Background : Indonesia has a high prevalence level of caries. Knowledge about
dental and oral health is low. Therefore, it becomes one of the lack of awarness in
maintaining dental and oral health. Dental and oral health education for children
aged 11-12 years old is needed because the children are also experiencing mixed
teeth period which is fragile to caries. Flip Chart is one of the media which is
expected to be able to help increasing the dental and oral health knowledge on
children.

Objective: This study aims to determine the differences of average (mean) to the
11-12 years old student's knowledge level of dental health in SD Negeri Ngebel
Gede 2 Sleman Yogyakarta before and after dental education with Flip Chart.
Methods: This study is a pre-experimental research design with one group
pretest-posttest design, held in SD Negeri Ngebel Gede 2 Sleman Yogyakarta
with 32 samples. The research method using total random sampling.

Result : The result was analyzed using Wilcoxon test. The result shows p<0,05
or the result shows .000 which means that there's a difference before and after
the dental and oral health education using Flip Chart.

Conclusion : The dental and oral health education using Flip Chart influences
the level of dental and oral health knowledge of student aged 11-12 years old in
SD Negeri Ngebel Gede 2 Sleman Yogyakarta.

Keywords: Flip Chart, dental and oral health, children aged 11-12 years old.



Intisari

Latar Belakang : Penyakit gigi dan mulut merupakan penyakit tertinggi yang
dikeluhkan oleh masyarakat Indonesia. Prevalensi karies aktif dan indeks DMF-T
dilaporkan tetap tinggi dari tahun ke tahun yang disebabkan oleh kurangnya
kesadaran masyarakat untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut sebagai akibat dari
kurangnya pendidikan kesehatan gigi dan mulut. Anak usia 11-12 tahun adalah
masa perkembangan emas, yakni memiliki pola pikir yang baik dan kemudian
diterapkan di kehidupan sehari-hari, sehingga anak pada usia 11-12 tahun perlu
diberikan pendidikan kesehatan gigi dan mulut. Flip Chart merupakan salah satu
media yang diharapkan dapat membantu meningkatkan pengetahuan kesehatan
gigi dan mulut anak.

Tujuan Penelitian : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan
rata-rata (mean) tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada siswa usia
11-12 tahun sebelum dan sesudah penyuluhan dengan media papan balik (Flip
Chart) di SDN Ngebel Gede 2 Sleman Yogyakarta.

Metode Penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian pre-eksperimen dengan
rancangan penelitian one group pretest — posttest design. Penelitian ini dilakukan
di SDN Ngebel Gede 2 Sleman Yogyakarta dengan sampel sejumlah 32 siswa
yang didapatkan secara total random sampling.

Hasil Penelitian : Hasil yang diperoleh dianalisis dengan menggunakan uji
Wilcoxon, dengan hasil p<0,05 yakni, .000 yang artinya terdapat perbedaan
rata-rata (mean) tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut sebelum dan
sesudah penyuluhan dengan media papan balik (Flip Chart).

Kesimpulan : Terdapat perbedaan rata-rata (mean) tingkat pengetahuan kesehatan
gigi dan mulut pada siswa usia 11-12 tahun sebelum dan sesudah penyuluhan
degan media papan balik (flip chart) di SDN Ngebel Gede 2 Sleman Yogyakarta.

Kata Kunci: Flip Chart, Kesehatan Gigi dan Mulut, Anak usia 11-12 tahun.



PENDAHULUAN

Kesehatan gigi dan mulut merupakan bagian yang sangat penting dari
kesehatan secara keseluruhan. Penyakit gigi dan mulut merupakan penyakit
tertinggi yang dikeluhkan oleh masyarakat di Indonesia’. Menurut Riskesdas
(2013), sebanyak 25,9% penduduk Indonesia memiliki masalah dengan kesehatan
gigi dan mulut. Sebanyak 31,1% menerima perawatan sedangkan sebanyak 68,9%
tidak melakukan perawatan. Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) termasuk
provinsi yang perlu mendapatkan perhatian khusus terkait prevalensi karies aktif
dan indeks DMF-T yang tetap tinggi dari tahun 2007 hingga 2013, sehingga dapat
dikatakan masih memiliki permasalahan kesehatan gigi dan mulut yang

kompleks?
Kesehatan mulut seseorang dipengaruhi oleh berbagai macam faktor, salah

satu faktor utama terkait kesehatan dan kebersihan muhit seseorang, yakni
pengetahuan kesehatan gigi dan mulut®. Pengetahuan kesehatan gigi terutama
pada anak usia sekolah dasar perlu diperhatikan secara khusus, sehingga
diperlukan tindakan promosi kesehatan dengan memberikan edukasi tentang
kesehatan gigi dan mulut sejak usia dini*.

Anak usia 11-12 tahun merupakan usia yang sangat penting karena
merupakan golden age period, artinya masa perkembangan emas anak yang
disebut sebagai tahap operasional formal karena anak sudah dapat memproses
penalaran secara logis yang kemudian diterapkan pada obyek yang konkret®,
Pendidikan melalui penyuluhan dapat memberikan pengalaman baru, pengetahuan
baru, keterampilan bam, penyesuaian sikap serta perilaku yang dapat memberikan

pembahan status kesehatan seseorang®.



Media, flip chart merupakan salah satu bentuk media yang dapat
digunakan untuk penyuluhan. Flip Chart adalah media cetakyang berbentuk
lembaran-lembaran kertas yang menyempai album atau kalender yang sederhana,
namun efektif digunakan dalam proses pembelajaran’. Kelebihan dari media flip
chart adalah dapat menerjemahkan ide-ide abstrak ke dalam bentuk yang lebih
nyata, mudah dalam pemakaian, biaya relatif tidak mahal serta menimbulkan daya
tarik karena dapat mempermudah uraian materi dan memperjelas bagian-bagian

yang penting dengan adanya gambar-gambar yang dibuat semenarik mungkin®.

Hasil penelitian Pratiwi (2013), menjelaskan bahwa dengan melakukan
pendidikan pada pembelajaran tematik pada siswa sekolah dasar dengan
menggunakan media flip chart dapat meningkatkan hasil belajar siswa. Hasil
penelitian tersebut menunjukkan skor rata-rata pengetahuan sebelum dan sesudah
dilakukan pembelajaran dengan menggunakan media flip chart adalah 70,73%
dan terjadi peningkatan hasil belajar menjadi 90,24%°. Dari hasil penelitian
tersebut dapat disimpulkan bahwa penyuluhan dengan menggunakan media flip
chart memiliki peranan dalam meningkatkan pengetahuan seseorang.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan penelitian pre-eksperimen dengan rancangan

penelitian one grouppretest-posttest design yaitu mengungkapkan hubungan
sebab akibat dengan melibatkan suatu kelompok kerja. Kelompok subjek diukur
mengenai  pengetahuan sebelum dilakukan intervensi kemudian diukur
pengetahuan lagi setelah intervensi®. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
siswa di SDN Ngebel Gede Il Sleman Yogyakarta, sedangkan untuk subyek

penelitian dilakukan dengan cara total random sampling yang merupakan siswa



usia 11-12 tahun sebanyak 32 orang di SD Negeri Ngebel Gede Il Sleman
Yogyakarta. Analisis data dilakukan untuk mengetahui ada atau tidak perbedaan
rata-rata (mean) tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada siswa usia 11
-12 tahun sebelum dan sesudah penyuluhan dengan media papan balik (flip chart)
di SD Negeri Ngebel Gede Il Sleman Yogyakarta. Hasil uji normalitas pada
penelitian ini dengan menggunakan uji Saphiro-wilk karena subyek kurang dari
50 (n<50) diperoleh hasil bahwa data penelitian berdistribusi tidak normal
(p<0,05), maka analisis penelitian menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test.
Pengolahan data menggunakan software program SPSS windows versi 17.
Interpretasi data adalah jika nilai p>0.05 maka Ho diterima, sedangkan jika nilai
p<0.05 maka Ho ditolak™.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Distribusi karakteristik berdasarkan usia pada tabel berikut:

Tabel 1. Karakteristik Responden Siswa Usia 11-12 tahun di SD Negeri

No Karakteristik Responden Frekuensi (f) Prosentase (%)

1 Usia
a. 11 tahun 20 62.5
b. 12 tahun 12 375
2 Jenis Kelamin
a. Laki-laki 20 62.5
b. Perempuan 12 37.5

Tabel 1 memperlihatkan mengenai karakteristik responden berdasarkan
usia subyek dalam penelitian ini menunjukkan distribusi tertinggi pada usia 11

tahun yaitu sebanyak 20 subyek (62,5%) dan distribusi terendah adalah usia 12



tahun vyaitu 12 subyek (37,5%). Sedangkan jika dilihat dari karakteristik
responden berdasarkanjenis kelamin menunjukkan distribusi tertinggi pada
laki-laki sebanyak 20 subyek (62,5%) dan distribusi terendah adalah perempuan

yaitu 12 subyek (37,5%).

TINGKAT PENGETAHUAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT

Tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada siswa usia 11-12
tahun di SD Negeri Ngebel Gede Il Sleman Yogyakarta diukur melalui jawaban
kuesioner pengetahuan kesehatan gigi dan mulut yang terdiri dari 34 butir
pernyataan. Pernyataan meliputi jawaban benar atau salah yang berisi mengenai
macam dan fungsi, serta bentuk dan struktur anatomi gigi, alat dan cara serta
waktu pembersihan gigi, pengertian gigi berlubang dan hal-hal yang dapat
menyebabkan gigi menjadi berlubang serta pengobatan gigi dan kontrol rutin ke
dokter gigi. Jawaban mengenai pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dapat
dilihat dalam tabel 2 berikut:

Tabel 2. Distribusi Tingkat Pengetahuan Kesehatan Gigi dan Mulut
Berdasarkan Nilai Pretest-Posttest Siswa Usial 1-12 Tahun di SD Negeri

Ngebel Gede Il Sleman Yogyakarta

Pretest ‘ Posttest
Variabel Kurang Cukup Baik Kurang Cukup Baik
baik baik baik baik
n % n % n % n % n % n %
Pengetahuan

[
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N
—
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40.6: 1. 3.1 4 12527 844



Berdasarkan Tabel 2 mengenai distribusi jawaban sebelum dilakukan
penyuluhan, sebanyak 19 siswa (59,4%) memiliki tingkat pengetahuan kesehatan
gigi dan mulut yang cukup. Setelah dilakukan penyuluhan 1 orang siswa (3,1%)
memiliki tingkat pengetahuan kurang, 4 siswa (12,5%) memiliki tingkat
pengetahuan cukup dan 27 siswa (84,4%) memiliki tingkat pengetahuan yang
baik.

Pretest pengetahuan subyek tentang pengetahuan kesehatan gigi dan mulut
bahwa sebagian besar memiliki tingkat pengetahuan yang cukup. Hal tersebut
menunjukkan bahwa sebelum mendapatkan penyuluhan mengenai pengetahuan
kesehatan gigi dan mulut relatif baik. Tingkat pengetahuan subyek tentang anemia
yang cukup baik tersebut dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain
pengalaman, tingkat pendidikan dan sumber informasi*?. Sumber tersebut dapat
diperoleh subyek dari berbagai fasilitas bacaan dan informasi mengenai kesehatan
gigi dan mulut, baik itu saat di sekolah seperti perpustakaan dan berbagai sumber
informasi lainnya dari berbagai media cetak, media visual maupun media
elektronik.

Posttest tentang pengetahuan kesehatan gigi dan mulut menunjukkan
bahwa sebagian besar memiliki tingkat pengetahuan yang baik. Hal ini
membuktikan bahwa penyuluhan kesehatan gigi dan mulut dapat meningkatkan
pengetahuan, pengetahuan dapat diperoleh salah satunya adalah dari mendengar
dan membaca. Hal ini sesuai dengan teori bahwa pengetahuan dipengaruhi oleh

faktor eksternal, yakni penyuluhan dengan media Flip Chart.



PENDIDIKAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT DENGAN MEDIA FLIP
CHART TERHADAP PENGETAHUAN ANAK USIA 11-12 TAHUN DI SD
NEGERI NGEBEL GEDE H SLEMAN YOGYAKARTA

Hasil analisis tentang hubungan pendidikan kesehatan gigi dan mulut
terhadap tingkat pengetahuan siswa usia 11-12 tahun di SD Ngebel Gede 1l
Sleman Yogyakarta ditampilkan dalam tabel 3 berikut

Tabel 3. Hasil Uji Korelasi Pendidikan Kesehatan Gigi dan Mulut dengan
Media Flip Chart terhadap Pengetahuan Anak Usia 11-12 tahun di SD Negeri

Ngebel Gede Il Sleman Yogyakarta

Pendidikan Keschatan Gigi dan Mulut

Variabel dengan Media Flip Chart
* n(populasi) Sig.

Pengetahuan Kesehatanfgigi
32 .000

dan mulut (Pretest - Posttest)

Berdasarkan tabel 3 pengujian hubungan pendidikan kesehatan gigi dan
mulut terhadap tingkat pengetahuan anak usia 11-12 tahun di SD Ngebel Gede I
Sleman Yogyakarta dapat dilakukan dengan melihat nilai probabilitas (p). Jika
nilai p > 0.05 maka Ho diterima, sedangkan jika nilai p < 0.05 maka Ho ditolak™.

Berdasarkan tabel 3 dengan uji Wilcoxon, diperoleh nilai signifikansi
0.000 (p < 0.05) yang menyimpulkan bahwa Ho ditolak, yakni menunjukkan
adanya pengaruh pendidikan kesehatan gigi dan mulut terhadap pengetahuan

kesehatan gigi dan mulut pada anak usia 11-12 tahun di SD Negeri Ngebel Gede



Il Sleman Yogyakarta. Pengaruh tersebut menunjukkan adanya peningkatan
pengetahuan pada anak setelah dilakukan penyuluhan dengan menggunakan

media Flip Chart.

KESIMPULAN

1. Tingkat pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut siswa usia 11-12
tahun sebelum dilakukan penyuluhan dengan media Flip Chart adalah cukup
(59,4%).

2. Tingkat pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut siswa usia 11-12 tahun
setelah dilakukan penyuluhan dengan media Flip Chart adalah baik (84,4%).

3. Terdapat perbedaan rata-rata (mean) tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan
mulut pada siswa usia 11-12 tahun sebelum dan sesudah penyuluhan dengan
media papan bali (Flip Chart) di SD Negeri Ngebel Gede Il Sleman
Yogyakarta.

SARAN
Penyelenggaraan program penyuluhan dan pendidikan kesehatan gigi dan
mulut sebaiknya diberikan pada anak usia dini secara rutin di SD Negeri Ngebel

Gede 11 Sleman Yogyakarta dengan menggunakan media Flip Chart.
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