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BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Promosi KesehatanIstilah dan pengertian promosi kesehatan
adalah merupakan pengembangan

dari istilah pengertian yang sudah dikenal selama ini, seperti :
Pendidikan Kesehatan,

Penyuluhan Kesehatan, KIE (Komunikasi, Informasi dan Edukasi).
Promosi

kesehatan/pendidikan kesehatan merupakan cabang dari ilmu
kesehatan yang

bergerak bukan hanya dalam proses penyadaran masyarakat atau
pemberian dan

peningkatan pengetahuan masyarakat tentang kesehatan semata,
akan tetapi di

dalamnya terdapat usaha untuk memfasilitasi dalam rangka
perubahan perilaku

masyarakat. WHO merumuskan promosi kesehatan sebagai proses
untuk

meningkatkan kemampuan masyarakat dalam memelihara dan
meningkatkan

kesehatannya. Selain itu, untuk mencapai derajat kesehatan yang
sempurna, baik

fisik, mental, dan sosial masyarakat harus mampu mengenal,
mewujudkan

aspirasinya, kebutuhannya, serta mampu mengubah atau mengatasi
lingkungannya.

Dapat disimpulkan bahwa promosi kesehatan adalah program-program
kesehatan

yang dirancang untuk membawa perubahan (perbaikan), baik di
dalam masyarakat

sendiri, maupun dalam organisasi dan lingkungannya.

Menurut Green (cit, Notoatmodjo, 2005), promosi kesehatan adalah
segala

bentuk kombinasi pendidikan kesehatan dan intervensi yang
terkait dengan ekonomi,
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politik, dan organisasi, yang dirancang untuk memudahkan
perilaku dan lingkungan

yang kondusif bagi kesehatan.

Green juga mengemukakan bahwa perilaku ditentukan oleh tiga
faktor utama,

yaitu :

1. Faktor predisposisi (predisposising factors), yang meliputi
pengetahuan dan sikapseseorang.

2. Faktor pemungkin (enabling factors), yang meliputi sarana,
prasarana, danfasilitas yang mendukung terjadinya perubahan
perilaku.

3. Faktor penguat (reinforcing factors) merupakan faktor penguat
bagi seseoranguntuk mengubah perilaku seperti tokoh masyarakat,
undang-undang, peraturan-

peraturan, surat keputusan.

2.2. PenyuluhanSalah satu kegiatan promosi kesehatan adalah
pemberian informasi atau pesan

kesehatan berupa kesehatan untuk memberikan atau meningkatkan
pengetahuan dan

sikap tentang kesehatan agar memudahkan terjadinya perilaku
sehat (Notoatmodjo,

2005). Penyuluhan kesehatan adalah penambahan pengetahuan dan
kemampuan

seseorang melalui teknik praktik belajar atau instruksi dengan
tujuan mengubah atau

mempengaruhi perilaku manusia baik secara individu, kelompok
maupun masyarakat

untuk meningkatkan kesadaran akan nilai kesehatan sehingga
dengan sadar mau

mengubah perilakunya menjadi perilaku sehat (Muninjaya,
2004).
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Penyuluhan merupakan suatu usaha menyebarluaskan hal-hal yang
baru agar

masyarakat mau tertarik dan berminat untuk melaksanakannya dalam
kehidupan

mereka sehari-hari. Penyuluhan juga merupakan suatu kegiatan
mendidikkan sesuatu

kepada masyarakat, memberi pengetahuan, informasi-informasi, dan
kemampuan-

kemampuan baru, agar dapat membentuk sikap dan berperilaku hidup
menurut apa

yang seharusnya. Pada hakekatnya penyuluhan merupakan suatu
kegiatan non-

formal dalam rangka mengubah masyarakat menuju keadaan yang
lebih baik seperti

yang dicita-citakan (Zulkarimein, 1989).

Penyuluhan merupakan salah satu upaya promotif dalam pelaksanaan
program

UKGS di sekolah-sekolah. Upaya promotif yang dilaksanakan di
UKGS, lebih

diarahkan pada pendekatan pendidikan kesehatan gigi. Upaya ini
biasanya dilakukan

oleh guru sekolah ataupun guru orkes yang sudah dilatih. Mereka
dapat menjalankan

upaya promotif/penyuluhan ini dengan jalan memasukkan pelajaran
tentang

kesehatan gigi dan mulut. Tujuan umum UKGS adalah tercapainya
derajat kesehatan

gigi dan mulut murid yang optimal, sedangkan tujuan penyuluhan
dalam program

UKGS agar murid mempunyai kemampuan dan kebiasaan untuk
memelihara

kesehatan gigi dan mulutnya secara benar baik dalam pengetahuan,
sikap maupun

tindakan. (Herijulianti dkk, 2002).

Dalam menyampaikan penyuluhan, materi yang diberikan harus
disesuaikan

dengan sasaran. Menurut Astoeti (2006), materi (pengetahuan)
yang diberikan oleh

guru kelas/guru orkes pada waktu penyuluhan dapat dibedakan
berdasarkan tingkatan

kelas, yaitu :
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1. Murid kelas 1 - 2 yang berumur 6 7 tahun, pola berpikirnya
masih dipengaruhi

fantasi menjadi kenyataan, materi penyuluhan yang diberikan
adalah bentuk gigi

dan waktu menyikat gigi.

2. Murid kelas 3 - 4 yakni berumur 8 10 tahun mempunyai masa
berpikir naif dan

nyata atau masa mengumpulkan ilmu pengetahuan, materi penyuluhan
yang

diberikan : anatomi gigi, proses karies, proses terjadinya plak
dan cara menyikat

gigi.

3. Murid kelas 5 6 yakni berumur 11 12 tahun memiliki masa
berpikir kritis dan

nyata, materi penyuluhan yang diberikan adalah penggunaan fluor,
penyakit gigi,

perawatan gigi berlubang dan penyakit gusi.

2.2.1 Langkah-langkah PenyuluhanUntuk melaksanakan program
penyuluhan harus membuat perencanaan

penyuluhan terlebih dahulu. Suatu perencanaan yang baik harus
memiliki ciri-ciri

sebagai berikut :

1. Dapat dilaksanakan terus menerus.

2. Berorientasi ke masa depan.

3. Dapat menyelesaikan suatu masalah.4. Mempunyai tujuan.

Menurut Herijulianti (2002) langkah-langkah yang perlu dilakukan
dalam

menyusun perencanaan penyuluhan adalah :

Universitas Sumatera Utara


	
7/22/2019 promosi kesehatan.pdf

5/26

1. Analisis Situasi.Analisis situasi merupakan suatu kegiatan
dalam mengumpulkan data tentang

keadaan wilayah, masalah-masalah sehingga diperoleh informasi
yang akurat

tentang masalah yang dihadapi.

2. Penentuan Prioritas Masalah

Mengurutkan masalah dari masalah yang dianggap paling penting
sampai dengan

urutan yang kurang penting. Ini dapat dilakukan dengan
menggunakan beberapa

metode, antara lain dengan cara pembobotan.

3. Penentuan Tujuan

Tujuan penyuluhan adalah mengubah perilaku anak dari perilaku
yang tidak sehat

ke arah perilaku sehat.

4. Penentuan Sasaran

Sasaran untuk penyuluhan dapat dibedakan menjadi :

a. Masyarakat umumb. Masyarakat sekolah, sebagai masyarakat yang
mudah dicapai

c. Kelompok masyarakat tertentu, misalnya kader kesehatan yang
membantumenggerakkan dan menyebarkan informasi.

5. Penentuan PesanPesan merupakan informasi yang akan
disampaikan kepada sasaran. Pesan yang

disampaikan harus disesuaikan dengan sasaran yang akan diberikan
penyuluhan.
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6. Penentuan MetodePemilihan metode biasanya mengacu pada
penentuan tujuan yang ingin dicapai,

apakah pengubahan pada tingkat kognitif, afektif atau psikomotor
(contoh : untuk

mengubah kognitif/pengetahuan dapat memilih dengan menggunakan
metode

ceramah ataupun diskusi).

7. Penentuan MediaDalam menyampaikan penyuluhan digunakan media
dan alat bantu peraga.

Pemilihan media dan metode yang tepat serta didukung oleh
kemampuan dari

tenaga penyuluh merupakan suatu hal untuk mempermudah proses
belajar

mengajar.

8. Penentuan Rencana PenilaianPenilaian yang dilakukan meliputi
: penentuan tujuan penilaian, penentuan tolak

ukur yang akan digunakan untuk penilaian.

9. Penyusunan Jadwal KegiatanRencana kegiatan dibuat dalam satu
kurun waktu dan terjadwal yang disesuaikan

dengan sasaran, tujuan, materi, media, alat peraga, petugas
penyuluh, waktu dan

rencana penilaian.

2.2.2 Metode PenyuluhanMetode penyuluhan merupakan salah satu
faktor yang mempengaruhi

tercapainya suatu hasil penyuluhan secara optimal. Semua metode
akan baik bila
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digunakan secara tepat yaitu sesuai dengan kebutuhan
(Notoatmodjo, 2007). Pada

garis besarnya hanya ada dua jenis metode dalam penyuluhan,
yaitu :

1. Metode One Way MethodeMenitikberatkan pendidik yang aktif,
sedangkan pihak sasaran tidak diberi

kesempatan untuk aktif. Yang termasuk metode ini adalah : metode
ceramah,

siaran melalui radio, pemutaran film, penyebaran selebaran,
pameran.

2. Metode Two Way MethodePada metode ini terjadi komunikasi dua
arah antara pendidik dan sasaran.Yang

termasuk dalam metode ini adalah : wawancara, demonstrasi,
sandiwara,

simulasi, curah pendapat, permainan peran (role playing) dan
tanya jawab.

Berdasarkan jumlah sasaran, metode yang dapat digunakan antara
lain :

1. Kelompok Besar (lebih dari 15 orang), metode yang baik untuk
kelompok besarini antara lain adalah ceramah, demonstrasi dan
seminar.

2. Kelompok Kecil (kurang dari 15 orang), metode yang baik untuk
kelompok iniantara lain : diskusi kelompok, curah pendapat (brain
storming), memainkan

peran (roleplay).

Salah satu program Usaha Kesehatan Gigi Sekolah (UKGS) adalah
kegiatan

promotif dengan memberikan penyuluhan. Adapun metode penyuluhan
yang

digunakan adalah metode ceramah, demonstrasi dan praktik.

1. CeramahCeramah merupakan suatu cara dalam menerangkan dan
menjelaskan suatu ide,

pengertian atau pesan secara lisan kepada sekelompok sasaran
disertai tanya jawab
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sehingga memperoleh informasi tentang kesehatan. Ciri-ciri
metode ceramah : ada

sekelompok sasaran yang telah dipersiapkan sebelumnya, ada ide,
pengertian dan

pesan tentang kesehatan yang akan disampaikan, tidak adanya
kesempatan bertanya

bagi sasaran, bila ada jumlahnya sangat dibatasi dan menggunakan
alat peraga untuk

mempermudah pengertian. Keuntungan metode ceramah : murah dan
mudah

menggunakannya, waktu yang diperlukan dapat dikendalikan oleh
penyuluh, dapat

diterima oleh sasaran yang tidak dapat membaca dan menulis,
penyuluh dapat

menjelaskan dengan menekankan bagian yang penting. Kerugian
metode ceramah :

tidak dapat memberikan kesempatan kepada sasaran untuk
berpartisipasi secara pro

aktif (sasaran bersifat pasif), cepat membosankan jika ceramah
yang disampaikan

kurang menarik sasaran, pesan yang disampaikan mudah untuk
dilupakan oleh

sasaran, sering menimbulkan pengertian lain apabila sasaran
kurang memperhatikan.

2. DemonstrasiDemonstrasi adalah suatu cara untuk menujukkan
pengertian, ide, dan prosedur

tentang sesuatu hal yang telah dipersiapkan dengan teliti untuk
memperlihatkan

bagaimana cara melaksanakan suatu tindakan, adegan dengan
menggunakan alat

peraga. Metode ini dipergunakan pada kelompok yang tidak terlalu
besar jumlahnya.

Ciri-ciri demonstrasi : memperlihatkan pada kelompok bagaimana
prosedur untuk

membuat sesuatu, dapat meyakinkan peserta bahwa mereka dapat
melakukannya dan

dapat meningkatkan minat sasaran untuk belajar. Keuntungan
demonstrasi : kegiatan

ini dapat memberikan suatu keterampilan tertentu kepada kelompok
sasaran, dapat

memudahkan berbagai jenis penjelasan karena penggunaan bahasa
yang lebih
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terbatas, membantu sasaran untuk memahami dengan jelas jalannya
suatu proses

prosedur yang dilakukan. Kerugian demonstrasi : tidak dapat
dilihat oleh sasaran

apabila alat yang digunakan terlalu kecil atau penempatannya
kurang pada tempatnya,

uraian atau penjelasan yang disampaikan kurang jelas, waktu yang
disediakan

terbatas sehingga sasaran tidak dapat diikutsertakan (Taufik,
2007).

3. PraktikPraktik adalah cara untuk melihat tindakan yang
dilakukan seseorang apakah

sudah sesuai dengan yang diinstruksikan. Untuk mengetahui
ketrampilan murid

dalam menyikat gigi yang baik dan benar dilakukan praktik
menyikat gigi secara

bersama-sama.

2.2.3 Alat Bantu PenyuluhanAlat bantu penyuluhan adalah
alat-alat atau perlengkapan yang diperlukan

penyuluh guna memperlancar kegiatan penyuluhan. Alat bantu lebih
sering disebut

alat peraga yang merupakan alat atau benda yang dapat diamati,
didengar, diraba atau

dirasakan oleh indera manusia yang berfungsi sebagai alat untuk
memperagakan dan

atau menjelaskan uraian yang disampaikan secara lisan oleh
penyuluh guna

membantu proses belajar mengajar, agar materi lebih mudah
diterima dan dipahami

oleh sasaran. Pada garis besarnya hanya ada tiga macam alat
bantu, yaitu sebagai

berikut :

1. Alat bantu lihat (visual aids) yang berguna dalam membantu
menstimulasi inderamata (penglihatan pada waktu terjadinya proses
pendidikan). Alat ini ada dua
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bentuk, yaitu alat yang diproyeksikan (slide, film, dan film
strip) dan alat-alat

yang tidak diproyeksikan.

2. Alat bantu dengar (audio aids) yaitu alat yang dapat membantu
untukmenstimulasi indra pendengar pada waktu proses penyampaian
dalam pendidikan,

misalnya piringan hitam, radio, pita suara, dan sebagainya.

3. Alat bantu lihat/dengar (audio-visual aids) seperti televisi
dan video cassete.Alat bantu ini disusun berdasarkan prinsip bahwa
pengetahuan yang ada pada

setiap manusia diterima atau ditangkap melalui panca indera.
Semakin banyak indera

yang digunakan untuk menerima sesuatu maka semakin banyak dan
semakin jelas

pula pengertian/pengetahuan yang diperoleh. Elgar dale (cit,
Notoatmodjo, 2005),

membagi alat bantu alat peraga tersebut atas sebelas macam dan
menggambarkan

tingkat intensitas tiap-tiap alat tersebut dalam sebuah kerucut.
Secara berurutan dari

intensitas yang paling kecil sampai yang paling besar alat
tersebut adalah sebagai

berikut : 1). Kata-kata; 2). Tulisan; 3). Rekaman; 4). Film; 5).
Televisi; 6).

Pameran; 7). Fieldtrip; 8). Demonstrasi; 9). Sandiwara; 10).
Benda Tiruan; 11).

Benda Asli. Alat bantu dalam melakukan penyuluhan sangat
membantu agar pesan-

pesan dapat disampaikan lebih jelas dan tepat.

Disamping pembagian tersebut, alat peraga juga dapat dibedakan
menurut

pembuatan dan penggunaannya :

1. Alat peraga yang rumit (complicated) seperti film, film
strip, slide, dan

sebagainya yang menggunakan listrik dan proyektor.
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2. Alat peraga sederhana seperti leaflet, model buku bergambar,
benda-benda yang

nyata seperti buah-buahan dan sebagainya. Selain itu juga
poster, spanduk, leaflet,

flanelgraph, boneka wayang dan sebagainya.

2.2.4 Media PenyuluhanMedia penyuluhan adalah semua sarana atau
upaya untuk menampilkan pesan

atau informasi yang ingin disampaikan oleh penyuluh, baik
melalui media cetak,

elektronik dan media luar ruang sehingga sasaran mendapat
pengetahuan yang

akhirnya diharapkan dapat berubah perilakunya kearah positif
terhadap kesehatan.

Menurut bentuknya media penyuluhan dibedakan atas :

1. Media visual : media yang sifatnya dapat dilihat (slide,
transparansi,).2. Media audio : media yang sifatnya dapat didengar
(radio).3. Media audiovisual : media yang dapat didengar dan
dilihat (televisi, film).4. Media tempat memperagakan (papan tulis,
papan tempel, OHP, papan planel).5. Media pengalaman nyata atau
media tiruan (simulasi, benda nyata).6. Media cetakan (buku bacaan,
leaflet, folder, poster, brosur).

2.3. UKGSKegiatan pokok kesehatan gigi dan mulut di puskesmas
yang diselenggarakan

secara terpadu dengan kegiatan pokok UKS dalam bentuk program
Usaha Kesehatan

Gigi Sekolah (UKGS). Program UKGS ini sudah berjalan semenjak
tahun 1951 dan

mengalami perkembangan dari tahun ke tahun. Di mulai dari tahun
1951, Pelita I
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dipakai sistem Incrementalyaitu suatu metode di mana pada setiap
siswa SD sejak

kelas I diperiksa, diikuti perkembangannya dan diberikan
perawatan yang diperlukan.

Pada Pelita II dan III berkembang menjadi UKGS Integrasi, yaitu
peningkatan pada

siswa SD yang dititik beratkan pada upaya penyuluhan dan
pencegahan dan membina

integrasi antara tenaga kesehatan gigi dan tenaga kesehatan non
gigi yang lebih

efektif dan UKGS Selektif yaitu pelayanan paripurna pada setiap
kelainan gigi dan

mulut yang ada pada siswa kelas VI di mana diharapkan setelah
tamat siswa

memiliki kebiasaan pelihara diri yang baik memiliki kesehatan
gigi dan mulut yang

optimal.

Pada kurun waktu Pelita IV, dilakukan penataan program UKGS
dimana

kegiatan UKGS dilaksanakan dengan sistem Pentahapan yaitu Tahap
I, II dan III

yang disesuaikan dengan kemampuan fasilitas dan tenaga kesehatan
gigi yang ada

pada Puskesmas. Pengertian pentahapan UKGS ini tetap
dipertahankan hingga saat

ini. Pada Pelita V berdasarkan evaluasi (Litbangkes, 1986),
pelayanan komprehensif

pada UKGS Tahap III yang semula dilakukan di kelas VI dimulai
lebih awal yaitu

pada kelas V.

2.3.1 Tujuan UKGSTujuan UKGS adalah :

1. Meningkatkan taraf kesehatan gigi anak sekolah dengan jalan
mengadakan usahapreventif dan promotif.
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2. Mengusahakan timbulnya kesadaran dan keyakinan bahwa untuk
meningkatkantaraf kesehatan gigi perlu pemeliharaan kebersihan
mulut (oral hygiene).

3. Mengusahakan agar anak-anak sekolah dasar mau memelihara
kebersihanmulutnya di rumah (habit formation).

4. Meningkatkan taraf kesehatan gigi anak sekolah dasar dengan
menjalankan usahakuratif apabila usaha preventif gagal melalui
sistem selektif (selective approach).

5. Meningkatkan kesadaran terhadap kesehatan gigi dengan suatu
sistempembayaran yang bersifat pra-upaya.

2.3.2 Strategi Pentahapan UKGSUntuk mencapai tujuan tersebut,
kegiatan UKGS diterapkan berdasarkan

strategi pentahapan dan keadaan tenaga serta fasilitas kesehatan
gigi di Puskesmas

yang disesuaikan dengan paket-paket UKS yang meliputi :

1. UKGS Tahap I / Paket Minimal UKSPada tahap ini, usaha
kesehatan gigi dan mulut belum terjangkau oleh fasilitas

tenaga kesehatan sehingga dilakukan oleh tim pelaksana UKS di
SD/MI dan guru

sekolah. Kegiatan berupa :

a. Upaya peningkatan kesehatan gigi dan mulut oleh guru dengan
materi sesuaikurikulum olah raga dan kesehatan.

b. Upaya pencegahan penyakit gigi dan mulut berupa kebiasaan
pelihara diri dansikat gigi massal satu kali sebulan minimal untuk
kelas I, II dan III dibimbing

oleh guru dengan memakai pasta gigi yang mengandung fluor.
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c. Rujukan kesehatan gigi dan mulut bagi anak didik yang
memerlukan.

2. UKGS Tahap II / Paket Standar UKSPada tahap ini, sudah ada
tenaga kesehatan walaupun masih terbatas. Kegiatan

berupa :

a. Upaya peningkatan kesehatan gigi dan mulut oleh guru.b. Upaya
pencegahan berupa sikat gigi massal dengan pasta gigi mengandung
fluor

satu kali sebulan untuk kelas I, II dan III, pembersihan karang
gigi dan kumur-

kumur dengan larutan fluor.

c. Upaya penjaringan kesehatan gigi dan mulut untuk kelas I.d.
Upaya perawatan medik dasar bagi anak didik yang memerlukan
misalnya

pencabutan gigi sulung yang sudah waktunya tanggal.

e. Pengobatan darurat untuk menghilangkan rasa sakit oleh
guru.f. Rujukan bagi yang memerlukan.

3. UKGS Tahap III / Paket Optimal UKSPada tahap ini sudah ada
tenaga kesehatan gigi yang lengkap. Kegiatannya

berupa :

a. Pelatihan guru dan petugas kesehatan tentang pengetahuan
kesehatan gigi danmulut secara terintegrasi.

b. Upaya peningkatan kesehatan gigi dan mulut oleh guru.
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c. Upaya pencegahan berupa sikat gigi massal kelas I-VI dengan
menggunakanpasta gigi mengandung fluor minimal 1 kali sebulan,
pembersihan karang gigi dan

aplikasi fluor.

d. Penjaringan kesehatan gigi dan mulut untuk kelas I diikuti
dengan pencabutangigi sulung yang sudah waktunya tanggal.

e. Upaya perawatan medik dasar berupa pengobatan atas permintaan
pada muridkelas I-VI (care on demand).

f. Upaya perawatan medik gigi dasar pada kelas terpilih sesuai
kebutuhan untukkelas I, III, V dan VI (treatment need).

g. Rujukan bagi yang memerlukan.

2.3.3 Peranan Tenaga Pelaksana dalam Pelaksanaan UKGSDalam
pelaksanaan UKGS ada beberapa tenaga yang dilibatkan seperti

pelaksana di puskesmas yaitu dokter gigi dan perawat gigi,
sementara pelaksana di

sekolah yaitu guru (guru orkes). Dokter gigi dan perawat gigi
berperan dalam

peningkatan kesehatan gigi, untuk mengubah perilaku masyarakat
dari perilaku yang

tidak sehat ke arah perilaku sehat. Dalam menjalankan perannya,
tenaga kesehatan

harus mampu menyadarkan masyarakat termasuk anak-anak tentang
permasalahan

yang terjadi dan memberi penjelasan mengenai sebab-sebab
timbulnya masalah dan

cara mengatasinya. Oleh karena itu, tenaga kesehatan diharapkan
dapat melaksanakan

kegiatan pencegahan yang meliputi (Depkes RI, 2000) :

1. Memberikan pendidikan kesehatan gigi di sekolah
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2. Mengajarkan anak-anak bagaimana cara menyikat gigi yang
baik.3.

Melaksanakan sikat gigi massal.

4. Melakukan penjaringan kesehatan gigi dan mulut untuk kelas
I.5. Melakukan pencabutan gigi susu yang sudah waktunya tanggal.6.
Melakukan perawatan/penambalan gigi.7. Melakukan
scaling(pembersihan karang gigi).

Sekolah merupakan lembaga formal yang di dalamnya terdapat
kurikulum,

guru, murid, metode belajar, media dan fasilitas yang diperlukan
dalam melakukan

kegiatan belajar. Kepala sekolah, guru dilibatkan dalam
pendidikan kesehatan gigi

dan melakukan pemecahan masalah khususnya kesehatan gigi dan
mulut melalui

pelatihan kader kesehatan gigi dan mulut. Kegiatan yang
dilakukan guru adalah

(Astoeti, 2006) :

1. Memimpin sikat gigi masal dengan pasta gigi berfluor.2.
Melaksanakan kumur-kumur dengan larutan fluor.3. Memberikan
pendidikan kesehatan gigi yang berkesinambungan dalam mata

pelajaran olah raga dan kesehatan.

4. Menjaring murid kelas I SD5. Merujuk murid ke Puskesmas.

2.4. PerilakuPerilaku manusia pada hakikatnya adalah tindakan
aktivitas manusia itu

sendiri yang mempunyai bentangan yang sangat luas baik yang
dapat diamati
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langsung maupun tidak langsung oleh pihak luar. Perilaku
merupakan faktor terbesar

kedua setelah lingkungan yang mempengaruhi kesehatan individu,
kelompok atau

masyarakat. Menurut Bloom (1974) membagi perilaku dalam 3 (tiga)
domain (ranah)

yakni : kognitif, afektif dan psikomotor. Menurut Notoatmodjo
(2007), dalam

perkembangan selanjutnya oleh para ahli pendidikan dan untuk
kepentingan

pengukuran hasil pendidikan, ketiga domain ini diukur dari :

1. PengetahuanPengetahuan merupakan hasil dari tahu, dan ini
terjadi setelah orang

melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Sebagian
besar pengetahuan

manusia diperoleh melalui mata dan telinga. Pengetahuan
merupakan domain yang

sangat penting dalam membentuk tindakan seseorang (overt
behavior). Pengetahuan

dibagi dalam 6 tingkatan (Notoatmodjo, 2007):

a. Tahu (know)

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah
dipelajari sebelumnya.

Merupakan tingkat pengetahuan yang paling rendah.

b. Memahami (comprehension)

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan untuk menjelaskan
secara benar

tentang objek yang diketahui, dan dapat menginterpretasikan
materi tersebut

secara benar.

c. Aplikasi (aplication)

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan materi
yang telah

dipelajari pada situasi atau kondisi yang sebenarnya.
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d. Analisis (analysis)Analisis adalah suatu kemampuan untuk
menjabarkan materi atau suatu objek ke

dalam komponen-komponen, tetapi masih di dalam satu struktuk
organisasi, dan

masih ada kaitannya satu sama lain.

e. Sintesis (synthesis)Sintesis adalah suatu kemampuan seseorang
untuk menyusun formulasi baru dari

formulasi-formulasi yang ada.

f. Evaluasi (evaluation)Evaluasi merupakan kemampuan untuk
melakukan penilaian terhadap suatu

materi atau objek.

2. SikapMenurut Notoatmodjo (2007) sikap adalah respons tertutup
seseorang

terhadap stimulus atau objek tertentu, yang sudah melibatkan
faktor pendapat dan

emosi yang bersangkutan (senang-tidak senang, setuju-tidak
setuju, baik-tidak baik,

dsb). Sikap belum merupakan suatu tindakan, akan tetapi
merupakan predisposisi

tindakan suatu perilaku. Sikap merupakan kesiapan untuk bereaksi
terhadap suatu

objek dengan cara-cara tertentu (Alport, 1935 cit Azwar 2005).
Sikap relatif konstan

dan agak sukar berubah sehingga jika ada perubahan dalam sikap
berarti adanya

tekanan yang kuat.

Pembentukan sikap dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor
misalnya

pengalaman pribadi, kebudayaan, orang yang berpengaruh, media
massa, institusi
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pendidikan maupun lembaga agama. Dengan perkataan lain, sikap
merupakan

perubahan yang meniru perilaku orang lain karena orang lain
tersebut dianggap sesuai

dengan dirinya (Azwar, 2005).

3. Praktik atau tindakanSuatu sikap belum otomatis terwujud
dalam suatu tindakan. Untuk

mewujudkan sikap menjadi suatu perbuatan nyata dibutuhkan faktor
pendukung atau

suatu kondisi yang memungkinkan, antara lain fasilitas. Tindakan
adalah niat yang

sudah direalisasikan dalam bentuk tingkah laku yang tampak dan
memerlukan faktor

pendukung atau kondisi yang memungkinkan. Dari pandangan
biologis tindakan

merupakan suatu kegiatan atau aktivitas organisme yang
bersangkutan.

Tindakan mempunyai beberapa tingkatan :

a. Persepsi (perception), yaitu mengenal dan memilih berbagai
objek sehubungandengan tindakan yang akan diambil.

b. Respons terpimpin (guided response), yaitu tingkah laku yang
dilakukan sesuaidengan urutan yang benar dan sesuai dengan yang
telah dicontohkan.

c. Mekanisme (mechanism), yaitu apabila seseorang telah dapat
melakukan sesuatudengan benar secara otomatis atau sesuatu itu
sudah merupakan kebiasaan.

d. Adopsi (adoption), yaitu tindakan yang sudah berkembang
dengan baik, sudahdimodifikasi tanpa mengurangi kebenaran tindakan
tersebut.
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2.5. Penyakit Gigi dan MulutPenyakit gigi dan mulut yang sering
dijumpai pada anak usia sekolah dasar

adalah karies. Karies gigi merupakan suatu penyakit jaringan
keras gigi, yaitu email,

dentin dan sementum, yang disebabkan oleh aktivitas suatu jasad
renik dalam suatu

karbohidrat yang dapat diragikan. Tandanya adalah adanya
demineralisasi jaringan

keras gigi yang kemudian diikuti oleh kerusakan bahan organik.
Akibatnya terjadi

invasi bakteri dan kematian pulpa serta penyebaran infeksinya ke
jaringan periapeks

yang dapat menyebabkan nyeri.

Karies gigi adalah suatu penyakit multi faktorial di mana ada
tiga faktor

utama yang memegang peranan terjadinya karies ditambah faktor
waktu yang saling

berinteraksi (Panjaitan,1997; Harris & Christen,1995), yaitu
:

1. Tuan rumah (Host)Tuan rumah yang rentan dalam hal ini gigi
dan saliva. Morfologi gigi yaitu

ukuran, bentuk gigi serta lengkung gigi yang tidak teratur,
dalamnya pit dan fisur

serta letaknya dalam lengkung rahang merupakan faktor penting
dalam terjadinya

kerentanan terhadap karies. Kerentanan terhadap karies
berhubungan dengan

kesulitan dalam membersihkan gigi, baik oleh sikat gigi maupun
dalam

mengunyah (self cleansing). Demikian pula halnya dengan saliva.
Saliva

mempunyai peranan penting dalam membersihkan gigi dari sisa
makanan dalam

rongga mulut. Pada aliran saliva yang kurang, maka pembersihan
gigi menjadi

kurang baik dan dapat menyebabkan retensi atau perlekatan sisa
makanan pada

permukaan gigi sehingga bakteri pembentukan asam akan meningkat.
Saliva
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memegang peranan utama dalam pembentukan metabolisme asam
bakteri mulut,

dan metabolisme ini menentukan pH saliva, makin rendah pH saliva
maka karies

cenderung semakin tinggi (Panjaitan, 1997). Demikian pula jika
aliran saliva

berkurang maka karies mungkin akan tidak terkendali.

2. Agen (Agent)Dalam hal ini agen adalah mikroorganisme
(bakteri) mulut yang kariogenik.

Beberapa penelitian menyatakan bahwa mikroorganisme
Streptococcus mutans

adalah yang paling kariogenik dibandingkan bakteri lainnya di
dalam mulut.

Streptococcus mutansmerupakan bakteri yang kariogenik karena
mampu dengan

segera membuat asam dari karbohidrat yang dapat diragikan.
Bakteri tersebut

dapat tumbuh subur dalam suasana asam dan dapat menempel pada
permukaan

gigi.

3. Lingkungan (Environment)Lingkungan yaitu makanan dan diet.
Ada dua hal yang perlu diperhatikan dalam

mengkonsumsi makanan kariogenik dalam hubungannya dengan
kejadian karies

gigi, pertama adalah sifat fisik produk yaitu makanan yang
mengandung

karbohidrat yang mudah difermentasi, keasaman dan kelekatan pada
permukaan

gigi, dan kedua adalah kebiasaan atau cara mengkonsumsi
makanan.

Mengkonsumsi karbohidrat dengan waktu atau frekuensi yang sering
akan

meningkatkan terjadinya karies dibandingkan dengan konsumsi
dalam jumlah

yang banyak tapi dengan frekuensi yang lebih jarang. Hal ini
berhubungan
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dengan proses demineralisasi dan remineralisasi email (Kidd,
1991; cit.

Sumawinata, 1992).

4. Waktu (Time) yang cukup lama untuk terjadinya lesi karies,
frekuensimengkonsumsi karbohidrat dan lamanya perlekatan
karbohidrat pada email.

Agar karies dapat terjadi, kondisi dari setiap faktor harus
saling mendukung

yaitu adanya tuan rumah yang rentan, mikroorganisme yang
kariogenik, substrat yang

sesuai dan waktu yang lama.

Rangkaian faktor-faktor yang berhubungan dengan status karies
gigi dapat

digambarkan sebagai empat lingkaran yang saling bekerja
simultan.

Agen

Host Karies Lingkungan

Waktu

Bagan 2.1. Interaksi Terjadinya Karies Gigi antara Host, Agen,
Lingkungan

dan Waktu (Harris, N.O., Cristen,A.G., 1995)
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2.6. Oral Higiene Indeks (OHI)Oral Higiene Indeks untuk mengukur
debris dan kalkulus yang menutupi

permukaan gigi, dan terdiri atas dua komponen : Debris Indeks
dan Kalkulus Indeks

yang masing-masing mempunyai rentangan skor 0-3. Tidak semua
gigi yang diukur

hanya beberapa gigi indeks saja sehingga dinamakan Oral Higiene
Indeks

Disederhanakan (Simplified Oral Hygiene Index), yaitu gigi :

6 1 6

6 1 6

Keterangan: Gigi molar RA : bukal posterior

RB : lingual posterior

Gigi insisivus RA : labial kanan

RB : labial kiri

Tabel 2.1 Kriteria Pemeriksaan Debris

No Kriteria Nilai

1 Tidak ada debris atau pewarnaan ekstrinsik (stein) 02 a. Ada
debris lunak yang menutupi tidak lebih dari 1/3 1

permukaan gigib. Tidak ada debris lunak, tetapi ada pewarnaan
ektrinsik

yang menutupi permukaan gigi sebagian atau seluruhnya

3 Ada debris lunak yang menutupi permukaan gigi seluas lebih
2dari 1/3 permukaan gigi, tetapi tidak lebih dari 2/3 permukaan

gigi

4 Ada debris lunak menutupi lebih dari 2/3 permukaan atau
3seluruh permukaan gigi

Jumlah penilaian debrisDebris Indeks =

Jumlah gigi yang diperiksa
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Tabel 2.2 Kriteria Pemeriksaan Kalkulus

No Kriteria Nilai

1 Tidak dijumpai kalkulus 0

2 Ada kalkulus supragingival menutupi kurang dari 1/3 1permukaan
gigi

3 a. Adanya kalkulus supragingival menutupi lebih dari 1/3 2

tetapi belum melewati 2/3 permukaan gigib. Sekitar bagian
servikal gigi ada flek-flek atau sedikit

kalkulus subgingival

4 a. Ada kalkulus supragingival menutupi lebih dari 2/3
3permukaan gigi atau seluruh permukaan gigi

b.

Ada kalukulus subgingival yang menutupi danmelingkari seluruh
servikal gigi

Jumlah penilaian kalkulus

Kalkulus Indeks =Jumlah gigi yang diperiksa

Oral higiene indeks dapat diketahui dengan menjumlahkan skor
debris dan

skor kalkulus (OHI = DI + CI). Skor semakin kecil menandakan
kebersihan gigi dan

mulut lebih baik (Tabel 2.3).

Tabel 2.3 Kriteria Oral Higiene

Tingkat debris Skor debris Tingkat oral Skor OHI

Higiene

Baik 0,0 0,6 Baik 0,0 1,2

Sedang 0,7 1,8 Sedang 1,3 3,0Jelek 1,9 3,0 Jelek 3,1 6,0

2.7. Landasan TeoriMasa anak sekolah merupakan masa untuk
meletakkan landasan yang kokoh

bagi terwujudnya manusia yang berkualitas dan kesehatan
merupakan faktor penting
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yang menentukan kualitas sumber daya manusia. Dalam rangka
meningkatkan

kualitas kesehatan siswa di sekolah, kesehatan gigi dan mulut
merupakan suatu

bagian dari kesehatan umum yang mempunyai peran penting dalam
fungsi kesehatan

(Depkes RI, 1996).

Usaha pencegahan penyakit gigi dan mulut terutama ditujukan
kepada murid-

murid sekolah, antara lain melalui program UKGS. Penyuluhan
merupakan salah satu

program UKGS. Penyuluhan kesehatan adalah penambahan pengetahuan
dan

kemampuan seseorang melalui teknik praktik belajar atau
instruksi dengan tujuan

mengubah atau mempengaruhi perilaku manusia baik secara
individu, kelompok

maupun masyarakat untuk dapat lebih mandiri dalam mencapai
tujuan hidup sehat

(Herawani, 2001).

Pemberian penyuluhan yang terencana bagi anak sekolah dengan
membuat

langkah-langkah perencanaan penyuluhan yang meliputi analisis
situasi, penentuan

perioritas masalah, penentuan tujuan, penentuan sasaran,
penentuan pesan,

penentuan metode, penentuan media, penentuan rencana penilaian
dan penyusunan

jadwal kegiatan. Model penyuluhan dirancang sesuai dengan
sasaran anak didik

untuk memenuhi kebutuhan pengetahuan, sikap dan tindakannya
(Herijulianti, 2002).

Pengetahuan adalah hasil penginderaan manusia terhadap objek
diluarnya

melalui indera penglihatan, pendengaran, penciuman, pengecap,
dan perabaan yang

dimilikinya. Pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut akan
mendasari sikap

yang mempengaruhi tindakan dan membentuk suatu perilaku
seseorang dalam

memelihara kebersihan mulut seseorang. Sikap merupakan respons
tertutup, dan
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merupakan kesiapan untuk bereaksi terhadap sesuatu objek.
Tindakan merupakan niat

yang telah terealisasi dalam bentuk tingkah laku (Notoatmodjo,
2007).

Perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih bersifat
menetap daripada

perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan. Perilaku manusia
pada hakikatnya

adalah tindakan aktivitas dari manusia itu sendiri. Perilaku
diukur dari pengetahuan,

sikap dan tindakan. Seseorang yang mempunyai peningkatan
pengetahuan akan

bersikap mendukung dan akan tercermin dalam bentuk tindakan atau
tingkah laku

yang lebih baik (Notoatmodjo, 2007). Dalam penelitian ini akan
dibandingkan hasil

penyuluhan UKGS yang biasa dilakukan oleh perawat gigi dengan
penyuluhan

UKGS dengan memberdayakan guru orkes terhadap pengetahuan, sikap
dan tindakan

serta oral higiene indeks.

2.8. Kerangka Konsep PenelitianKerangka konsep penelitian ini
adalah sebagai berikut :

Gambar 2.1 Kerangka Konsep Penelitian

Penyuluhan oleh :

-perawat gigi-guru orkes

- Pengetahuan- Sikap- Tindakan- Oral Higiene Indeks

Debris Indeks

Kalkulus Indeks
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