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Abstrucl

The utilizarion oJ' Public He larh C'entre still hm'e been choosen for taking health

care, lncltttlerlfor rlentull heklh r,ttre. Tlp .ttudy was aiened at identifiiing ottempl made lo

preventivel.r- take core o.f tecth at BPG of the Puhlic Health Centers in Denpasar City is

intended Io improve rhe people's toolh ond moulhs. However. the requestfor the otlempt

marle to previntively toke care of teeth is lower lhan the requesl for the attempt mude lo

cure teeth. This stulied aims at irteruifued thc facility compleleness, and the request for
prevenrive looth health care seryice.s ot lhe Public Health Cenlers in Denpasar City-

1'his studv was o non experimenlol one with cross seclional planning. 100

responclenls, which v,ere taken u.sing proprtrtionol random sompling technique, were used

as lha sttntplas. Tlre datrt tvere anoll'zerl ttsing tni'-oriolc and hivoriole T-he re'wlt of
speurmun correlotio, test showed lhat there were lhrce insignificant variables health

scn'icesfacilities u'as r :0,333*r and p:0 05
'ihe facility completeness dominantly correlated with preventive looth heullh care

services al thc Public Health Oenler.s in Denpa.sar Cit1t.

Ke.1+t,ords; fucilirl,cgmplalenc.;:t, requ(.\t.fitr prevenlive toolh health care service.s' Puhlic

Heulth Oenter

Pendahuluan
Hasil laporan morbiditas 2001'

menunjukkan bahwa kesehatan gigi dan

mulut di tndonesia masih menjadi keluhan

masyarakat yaitu sekitar 60Yo, diantaranya
karies gigi dan penyakit periodontal.

Upaya kesehatan gigi Puskcsmas sampai

saat ini belum dapat berjalan dengan

optimal oleh karena adanya berbagai

kendala antara lain : keterbatasan tenaga.

sarana. biaya operasional maupun kondisi

sosial dan ekonomi masyarakat'.
Riset Kesehatan Dasar 2007

(RISKESDAS 2007). prevalensi gangguan

kesehatan gigi dan mulut di propinsi Bali
sebesar 22,5%. Prevalensi gangguan

keseha.tan gigi dan mulut di kota Denpasar

sebesar 15,60 , sedangkan prcvalcttsi

penduduk yang menerima p,erarvatan dari

tcnagB kcsehatan gigi di Propinsi Bali
tertinggi terdapat di kota Denpasar yaitu

sebesar 58,4o/o.

Indikasi kebutuhan PelaYanan
kesehatan gigi di lndonesia ma-sih

tergolong tinggi. Namun di sisi lain

permintaart masYarakat untuk

memeriksakan serta berohat gigi sedini

mungkin masih rendah. Permintaan adalah

keinginan terhadap produk spesifik yang

didukung oleh kemampuan dan kesediaan

untuk membelinya2. Dengan demikian
permintaan adalah kebutuhan dan

keinginan yang didukung oleh daya beli 3.

Berdasarkan teori, Permintaan
dengan pelayanan kesehatan di negara-

negara berkembang ada beberapa faktor
yang mempengaruhi. salah satunya adalah

karena sulitnya pencapaian sarana

pelayanan kesehatan s€cara fisik akan

menurunkan permintaan. Faktor kedekatan

tempat pelayanan kesehatan dengan rumah

tempat tinggal menjadi urtt[atl prertana

terhadap permintaan konsumen dalam
pemanfaatan pelayanan kesehatan.

Pcnampilan lasilitas jasa

mempengaruhi sikap dan perilaku
konsumen untuk meminta pclayanan jasa

Kelengkapan fasilitas , tata ruang yang

benar dapat mempengaruhi sikaP dan

perilaku konsumen, seperti pcrzlsaBn aman,

nyanran dan puas. Fasilitas pclayanan jasa

akan bcrp,-ngaruh terhadap persepsi

konsumena. Penelitian Andari (2006),

analisis faktor-faktor yang mempengaruhi
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keputusan pasien dalam pemanfaatan
pelayanan kesehatan di puskesmas Bangli,
menyimpulkan bahwa semakin lengkap
pasilitas pelayanan kesehatan semakin
tinggi pemanfaatan pelayanan kesehatan di
Puskesmas Bangli5.

Pemanfaatan h:skesmas sebagai
salah satu sarana pelayanan kesehatan di
Kota Denpasar masih merupakan salah
satu sarana kesehatan bagi masyarakat
untuk berobat, termasuk berobat gigi. Hal
tersebut dapat dilihat dari sepuluh penyakit
utama yang dikeluhkan masyarakat Kota
Dcnpasar, penyakit gigi dan mulur
(penyakit pulpa dan jaringan periapikal)
merupakan urutan masalah ketiga (24.803
kasus), setelah penyakit ISPA ( 60.554
kasus), dan penyakit lain pada saluran
pemaf-asan bagian atas (39.1 l6 kasus).

Scmentara itu bila dilihat dari
laporan tahunan Balai Pengobatan Cigi
(BPC) Puskesmas Kota Denpasar,
berturut-turut dari rahun 2008, 2009 dan
2010 dapat dilihat kecenderungan
pelayanan kuratif lebih besar dari
pelayanan prevcntif. Pada tahun 2008
pelayanan kuratif yang tercatat sebesar
90,1 % sedangkan pelayanan preventif
tercatat sebesar 9,9 %. Tahun Z00g
pelayanan kuratif yang tercatat sebesar
90,4 % sedangkan pelayanan preventif
tercatat sebesar 9,6 oh, dan pada tahun
2010 pelayanan kuratif yang terca[at
sebesar 90,2 % sedangkan pelayanan
preventif yang tercatat sebesar 9,9 oA.

Hasil wawancara pada penelitian
pendahuluan dengan beberapa perawat
gigi yang bertugas di Balai pengobatan
Gigi Puskesmas Kota Denpasar, dikatakan
bahwa pasicn-pasicn yang tlatang untuk
rncminlu pclayanan preventif seperli
pembersihan karang gigi, hanyalah
mereka yang telah diberikan saran dan
pengertian oleh tenaga kesehatan gigi
yang bertugas di Puskesmas tersebut.
Berdasarkan uraian di atas, peneliti ingin
mengetahui "Apakah kelengkapan fasilita-s
berhubungan terhadap permtntaan
pelayanan preventif kesehatan gigi pada
l'uskesmas Kota Denpasar ?'

Tujuan Penelitian : penelitian ini
berrujuan untuk mengetahui hubungan
kelengkapan fasilitas dengan permintaan
pelayanan preventif kesehatan gigi pada
Puskesmas Kota Denpasar tahun 201 I

Metode
Penelitian ini merupakan penelitian

non eksperimental , dengan rancangan
cross sectional studv, Lokasi penelitian ini
dilakukan pada seluruh puskesmas ( I I

puskesmas) diwilayah Kota Denpasar. Dan
waktu penelitian dilakukan dari bulan
April 201I sampai dengan bulan
September 201 l, Populasi dalam penelitian
ini adalah semua pasien gigi yang
berkunjung di seluruh Puskesmas Kota
Denpasar dengan jumlah kcscluruhan
kunjungan rata-rata dari I I puskcsmas
adalah sckitar 5698 orung per bulan,
Pengambilan sampel dalam penelitian ini
dilakukan dengan menggunakan rumus
penentuan jumlah sampelT
berikut:

sebagai

Perhitungan besar sampel masing_
masing Puskesmas diambil berdasarkan
rata-rata kunjungan pasien gigi perbulan
yaitu dari bulan Januari Z0l I sampai
dengan bulan Juni 201 l, sehingga
ditetapkan sampe I penelitian sebagai
berikut:
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Sampel diambil pada sctiaP

Puskesmas, dengan metode Proytrtiurul
Random Sampling.

Hasil dan Pembahasan

Deskri psi Karakteristik Responden
Sebanyak 100 responden yang

memenuhi kritcria inklusi diambil sebagai

sampel dalam penelitian ini. Berdasarkan

data yang diperoleh dari 100 responden

pada I I Puskesmas di Kota Denpasar

Propinsi Bali. nlaka dapat div.iikan
karal'rcristik rcspondcn tne tturut: jcnis

kelamin, status perkawinan, pekerjaan.

alasan kunjungan ke Puskesmas,

keikutscrtaan askes atau sejenisnya, status

kcsehatan gigi, foekwensi kunjungan. datt

pengalaman berobat gigi di tenlpat lain.

Hasil analisis disajikan pada Tabel .I
berikut.

Tabel .1. Karakteristik Responden

Berdasarkan Jenis Kelamin, Tingkat
Pendidikan, Status Kawin, dart

Pekerjaan Kunjungan Ke Puskesmas

Kota Denpasar Propinsi Bali

Jenis kelamin responden sebagian

besar perempuan yaitu sebanyak 65% (65

orang), laki-laki sebanyak J,\% (-15 orang)
Dilihat dari status perkawinan respondcn

sebagian besar sudah menikah 1'aitu
sebanyak 70% (70 orang) dan yang yang

belum menikah sebanyak 30% QA orang).
Karukteristik r espundeu

pekerjaan terlihat pada Tabel 5.1. Tabel
5.1 nrenunjukkan bahwa tingkat
pendidikan responden sebagian besa.r tamat

SMA yairu sebanyak 48% (48 orang), dan

paling sedikit tamat SD sebanyak 5% (5
orang). Pekerjaan responden sebagian
besar pegawai swasta yaitu sebanyzk 3lo/o

(31 orang), dan paling sedikit veteran

sebanyak l% (l orang).

Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan

Alasan Berobat Ke Puskesmas.

Sarana lain trntrk Berobat (iigi, dan

Sarana lain unruk tserobat selain
Puskesmas di Kota Denpasar
Propinsi Bali

Karaktcristik responden berdasarkan
alasan berobat ke puskesmas, sarana lain
untuk berobat gigi, dan sarana lain untuk
be robat selain puskesmas di Kota
Denpasar Propinsi Bali terlihat pada Ttabel
5.1. l'abel 5.3 nrenunjukkan sebagian besar

responden mcnyatakan alasan berobat ke

puskesmas adalah dekat dari rumah yaitu
sebanyak 73% (73 orang). Berdasarkan
sarana lain untuk berobat gigi sebagian
besar responden menyatakan tidak pernah

sebanyak 54% (54 orang), dan
berdasarkan sarana lain untuk berobat
selain puskesmas adalah praktek dokter
gigi swasta yaitu sebesar 55oh (55 orang
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Deskripsi Variabel Penelitian
Varlabel umur

Tabel .1. Deskripsi Responden Berdasarkan
Kelompok Umur Terhadap
Permintaan Pelayanan Keschatan
Gigi Preventif

Tabcl 3 menunjukkan bahrva
kelompok umur responden yal)B paling
banyak meminta pelayanan kesehatan gigi
prcventif di l)oli (;igi Puskesmas Kota
lJenpasar adalah umur dewasa menengah
sebanyak 54 orang (54%), dan hanya ada
6% (6 orang) meminta pelayanan
kesehatan gigi prevenrif pada urnur 55
tahun ke atas.

Variabel Pendidikan

Tabel 4. Deskripsi Pendidikan Responden
Terhadap Permintaan pelayanan

Kesehatan Gigi Preventif

Tabel 4 menunjukkan bahrva tingkat
pendidikan responden yang paling banyak
meminta pelayanan kesehatan gigi
preventif' di Puskesmas Kota Denpasar
adalah pendidikan mcnengah scbanyak 48
orang (48oh), dan permintaan terhadap
pelayanan kesehatan gigi preventif paling
sedikit pada tingkat pendidikan dasar yaitu
sebanyak l8 orang (18%).

l3 Variabel fasilitas pelayanan
kesehatan gigi

Tabel 5. Katagori Fasilitas pelayanan

Kesehatan Gigi Terhadap
Permintaan pelayanan

Kesehatan Gigi preventif

Tabel 5 menunjukkan bahwa
sebagian besar respo.nden lneminta
pelayanan kesehatan gigi preventif di
Puskesrnas Kuta Dcnpasar oleh karena
ftrsilitas pclayanan kesehatan gigi katagori
lengkap yaitu sebanyak 73 onng (73%o),
dan tidak ada rcslnndcn mcminta
pelayanan kesehatan gigi preventil oleh
karena fasilitas pelayanan kesehatan gigi
tidak lengkap.

Variabel perminfaan tcrhadap
pelayanan kesehatan gigi preventif

Tabel 6. Katagori Permintaan Responden
Terhadap pelayanan Kesehatan
Gigi Preventif

Tabel 6 menunjukkan bahwa
sebagian besar respondcn mcm inta
pelayanan kesehatan gigi prevcntif di
Puskesrnas Kbta Denpasar yaitu sebanyak
73 orang (73%). bcrada pada interval l9 <
X < 24 dengan katagori tinggi. Hanya ada T
orang (l %) rcsponden meminta pelayarrarr
kcsehatan gigi prcvcntif durgarr katagori
rendah.

Uj i korelasi bivariat dengan
menggunakan korelasi Spearman, dapat
dilihat pada tabel 7, sebagai bcrikut:

Varisbel Jumlah /o
Umur
Muda (13 -19 tahun )
Dewasa mrda (20 - 30 tahun )
I )cwasa menengah (3 l-54 tahun)
Usia lanjut (2 )5 taiun )

7

JJ

t4

6

7.0 yo

ll,0 %
54.0 "/"

6.0y,
Jumlrh t00 tuy6

No Ketasori Intcrvel Jumlah o/

I Lengkap 19<x<24 73 73o/o
) Sedane l2< x <lg 27 27%
3 Tidak Lcnskao 6<X< ll 0 Oo/"

Total 100 l00o/"

Verieb.l Jumleh
Pcndidikrn
Pendidikan dasar (6 - 9 r.ahun
sekolah)
t'cndidikan mene ngah ( l0 - I 2
tahun sekolah)
Pendidikan tinggi 1 -' l3 tahun
sekolah)

l8
48

.11

t8
.1 tt

Jumleh t00 lqu/o

No Krlapori I nterval Jumlah
Tines: 19<x<24 73 7 30/"

2 Sedane l2< x <t8 26 26"t"
l Rendah 6<X< I I lVo

Totsl 100 1}ry/o
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No Vrriebcl N r p

Umur fXl 100 0.1 02 0,3 l4

2 Jenis Kelamin (X2) r00 0. 106 a291

3 Pendidikan ()O) 100 0.090 0.176

4 Fasilitas Pelayanan

Ke;rhatarr (X6)
100 0,333t. 0,001

Tabel 7. Hasil Analisis Korelasi Spearman

Antara Variabel Bebas (X) dengan

Variabel Terikat (Y)

Keterangan: t - srgnrllkur rr = sangat sigtifikan

Tabel 7 menunjukkan bahwa ada

tiga variabel bebas yang tidak signifikan,
yaitu variabel umur (Xl), jenis kelamin
(X2), dan pendidikan (X3) (p > 0'05).

fasilitas p€layanan kesehatan (X4)

mempunyai nilai r :0,333** dan nilai
p<0.05.

Pembahasan
Sebanyak 100 resPonden Yang

memenuhi kriteria inklusi diambil sebagai

sampel dalam penelitian ini. Berdasarkan

tlata yang diperoleh dari 100 responden

pada I I Puskesmas di Kota DenPasar

Propinsi Bali didapatkan bahwa jenis

kelamin responden sebagian besar

perempuan Yaitu sebanYak 65% (65

orang), laki-laki sebanyak 35% (35 orang).

Dilihat dari status perkawinan responden

sebagian besar sudah menikah yaitu

sebanyak 70% (70 orang) dan.yahg'yang
belum menikah sebanyak 30% (30 orang).

Tingkat pendidikan responden sebagian

besar tamat SMA yaitu sebanyak 48% (48

orang), dan paling sedikit tamat SD

sebanyak 5% (5 orang). Pekerjaan

responden sebagian besar pegawai swasta

yaitu scbanyak3lYo (31 orang), dan paling

sedikit veteran sebanyak l% (l orang)-

Sebagian besar respondcn menyatakan

tidak ikut askes/sejenisnya yaizu sebanyak

65% (65 orang). Berdasarkan tujuan

kuniungan sebagian besar responden

rrrerryiitakan berkunjung untuk

memeriksakan gigi datt rttcttatttbal giei
masing-masing sebanyak 30% (30 orang)

dan yang paling sedikit dengan tujuan

untuk topical aplikasi yaitu sebesar 2% (7
orang). Sebagian besar resPonden

menyatakan alasan berobat ke puskcsmas

adalah dekat dari rumalt yaitu scbanyak

71% (71 orang). Berdasarkan sardna lain

untuk berobat gigi sebagian besar

responden menyatakan tidak pernah

sebanyak 54% (54 orang), dan

berdasarkan saftIna lain untuk berobat

setain puskesmas adalah praktek dokter

gigi swasta yaitu sebesar 55o/o (55 orang)-

Kelompok umur responden Yang
paling banyak meminta PelaYanan
kcselralart gigi prevcntif di Poli Cigi
Puskesmas Kota Denpasar adalah umur

dewasa menengah sebanYak 54 orang

(54o/o), dan hanya ada 6% (6 orang)

meminta pe layanan kesehatan gigi

preventif pada umur 55 tahun ke atas-

Kelompok umur dewasa muda mempunyai
pola permintaan pelayanan kesehatan gigi
yang lebih baik dibandingkan dengan

kclompok umur yang lain, discbabkarr

ole h karcna kelomPok umur ini

mempunyai kebutuhan akan perawatan

kesehatan gigi ytrrrB lebih tinggi'
berdasarkan pola kecendrungan menderita

karies gigi tahap awal dan gejala awal

dari kelainan jaringan gingiva. Sebaliknya
pada umur tua yang banyak menderita

kehilangan gigi asli ternyata kurang

menyadari kebutuhan perawatan gigi pada

giginya sehingga mengakibatkan
rendahnya permintaan akan perawatan

gigi pada usia lanjut.
Faktor-faktor yang memPengamhi

pemanfaatan pelayanan kesehatan gigi di

iiS Sardjito dan R-S Bethesda salah satunya

adalah faktor umur. umur mempunyai
pengaruh bermakna terhadap pemanlaatan

pelayanan kesehatan gigi6.
Tingkat pendidikan resPonden

yang paling banyak meminta pelayanan

kesehatan gigi preventif di Puskesmas

Kota f)enpasar adalah Pendidikan
menengalr scbanyak 48 orang (48%), dan

perminlaan terhadap prelayanan kesehatan

gigi preventif paling sedikit pada tingkat
pendidikan dasar yaitu sebanyak l8 orang

( 189/o). Ada perbedaan Srermintaan
pelayanan kesehatan gigi antara mereka

yang memiliki tingkat pendidikan rendah

dengan mereka yang memiliki tingkat
pendidikan lebih tinggi. Faktor-faktor
yang mcmpengaruhi analisis permin[aan

pelayanan kesehatan gigi dan

menyimpulkan bahwa disamping faktor
g7



ekonomi, tingkat pendidikan seseor,rng
merupakan variabel penting yutg
mempengaruhi permintaan pelayanan
kesehatan gigi. Hasil penelitian
Hendrartini (1995), menunjukkan bahwa
terdapat korelasi yang positif dan
bermakna antara tingkat pendidikan
dengan pemanfaatan pelayanan kesehatan
gigi di RS Sardjito dan RS Bcrhesda, yang
berarti semakin tinggi tingkat pendidikan
seseoftmg, semakin tinggi pula tingkat
pemanfaatan pelayanan kesehatan gigi di
Rumah Sakit". Hasil penelitian t^aela
(2001). menunjukkan adanya huhungan
yang bermakna antara tingkat pendidikan
terhadap permintaan pelayanan kesehatan
gigi di Klinik AKC Depkes Bandung.

Sebagian besar responden nrenrinta
pe layanan kesehatan gigi preventif di
Puskesmas Kota Denpasar oleh karena
lasilitas pelayanan keschatan gigi katagori
lengkap yaitu sebanyak 73 onng (73%),
dan tidak ada responden meminta
pelayanan kesehatan gigi preventif oleh
karena fasilitas pelayanan kesehatan gigi
tidak lengkap. Hasil penelitian in sesuai
dengan pernyataan

Penampilan fasilitas jasa akan
mempengaruhi sikap dan perilaku
konsumen untuk meminta pelayanan jasa3.
Oleh karena itu perlu dilakukan
pengorganisasian fasilitas pelayanan
kesehatan yang baik. Pendapat terscbut
mendukung pendapat Kotler (1995, cit.
Dharmmesta dan Handoko, 2000) yang
menyatakan bahwa kclcngkapan fasilitas,
tata ruang yang benar dapat
mempcngaruhi sikap dan pcrilaku
pembeli/pasien sepcrti perasaan alnan,
nynnran darr Iasa ptras.

Fnsilitas jasa akan bcrpengaruh
tcrhadap perse psi konsumen. Sernakin
lengkap fasilitas perawatan yang
diasuransikan oleh pcmerintah dan
swast4 nrika pernrinlaan konsunren akan
pelayanan kesehatan^ di beberapa negara
semakin meningkato. penelitian Andari
(2006), analisis faktor-faktor yang
mempengaruhi keputusan pasien dalam
pcmanlaatan pclayanan kesehatarr di
Puskesrna-s Bangli, menyimputkan bahwa
semal<in lengkap pasilitas pelayanan

kesehatan semakin tinggi pemanfaatan
pelayanan kesehatan di puskesmas Bangli.

Simpulan dan Saran
Berdasarkan hasil penelitian dan

pembahasan di atas maka dapat
disimpulkan sebagai berikut :

Kelengkapan fasil itas pelayanan kesehatan
bcrhubungan tcrhadap pcrmintaan
pelayanan prevenfif kesehatan gigi di
Puskesmas Kota Denpasar.

Saran
Bcrdasarkan kcsimpulan dari hasil

penelitian yang telah dilakukan. maka
peneliti dapat menyarankan sebagai
berikut:

Kepada Dinas Keselratalr Kota
Denpasar dan jajarannya supaya
memfasilitasi bahan, alat dan fasilitas
promotif dan preventif pelayanan
kesehatan gigi dan mulut.

Kepada petugas Puskesmas khususnya
tenaga kesehatan gigi diharapkan lebih
mengutamakan pelayanan promotif dan
preventif kesehakn gigi.

Kepada masyarakat agar rajin
memeriksakan giginya secara rutin enam
bulan sekali, untuk mengetahui secara dini
bila ada kelainan pada gigi dan mulutnya.
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