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Abstract

Poor oml circumstances because of wttreated caies n children impacted their growth,

welfarc and affect the quality of their living. Prevention of dennl and oml disease thrcugh
emlnwennent can be dental and oml health training tu commnity leaders, including
school health teachers as community leader in school. Purpose of this research to l+now the

efect of teacher empoweftnent in nursing erc to incrcased dennl and oral hlgiene
students in elemennry school of the work arca Healh CenEr I Souk Denqnsar. This
research is a quasi experimental with preand posttest conttol gr*p design. Using total of
186 sampling: 94 sndents interrention group and 92 students confiol group, drown from
the entirc fifth grade staden* from four elementary schools selected by ptrposive sampling
of 18 pblic elementary schools in the work area Health Center I South Denpasar. Mann-
Whitney test result is reduction in plaque index the avemge of 2.65 with p<0.001,
significant diference between the mean dffirence in plaque index intervention group with
the control gtoup. Showed no ffict of the school health teacher emlnwennent in dental
nursing care of the dennl plaque index decrease, so will afect the increase in the OraI
Hlryiene of elemennry schools community in the wo* area Health Center I Soudr
Denpasar.School health teacher are'a.dvised to apply the learning materials that obtatned

from the empoweftnent to all of sndents

Keywords : School Health Teacher Empowerment, Oral Hygiene, Students of Elemennry
School

Pcndahuluan

Kebenihan gigi dan mulut yang
tidak dijaga akan menimbulkan berbagai
p€nyakit Sigi dan nnrhrt yang akan
mempengaruhi keadaan umum,
walaupun tidak menimbulkan kematian
secara langsung. Penyakit gigi dan rmrlut
dapat memjadi faktor risiko penyakit
lainnya, diantaranya sebagai infeksi
fokal dari penyakit tonsiltitis, faringgitis,
otitis mediq bakteremia, toksemi4 Berat

Badan Lahir Rendah (BBLR), dan
bahkan penyakit jantung. Penyakit
sistemik, misalnya diabaes militus, juga
dapat bermanifestasi dalam mulut.
Keadaan rnuhrt ydrg bunrk, seperti
banyak gigi yang hilang akibat karies
yang tidak dirawat, akan mengganggu
frrngsi dan aktifitas rongga rmrlut
sehingga akan mempengaruhi status gizi
serta akan mempengaruhi dampak pada
kualitas hidupr ldasa kanak-karaft
kondisi tersebut akan mempunyai
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dampak pada trmbuh kembang dan

kesejahteraan anak dan secara signifikan
akan berdampak terhadap kehidupan
mereka kelak. Anak-anak Yang
mempunyai kesehatan mulut yang buruk

, dua belas kali lebih banyak menderita
grulgguan aktifitas termasuk tidak
masuk sekolah dibandingkan dengan
mereka yang mempuryai kesehatan

mulutyang baik.l
Pencegahan terhadap penyakit gigi

dan mulut hendaknya dilakukan s€dini
mungkin melalui perubahan perilaku
dalam memelihara kesehatan gigi dan

mulut baik individu keluarga maupun
masyarakat. . Perubalran perilaku dapat

dilakukan melalui pemberdayaan

masyarakat berupa pelatihan kesehatan
gigi dan mulut kepada tokoh masyarakat
termasuk guru sebagsi tokoh masyarakat
sekolah.2 Petryas kesehatan, tokoh
masyarakat yang mqiadi panutan

(seperti guru atau orang trra) adalah
pendidik kesehatan (health educaar).
Mereka merupakan panutan perilaku,
termasuk perilaku kesehaan. baik
kesehatan umum maupun kesehatan gigi
dan mulut. \dereka harus mempunyai
sikap, perilaku positif dan merupakan
pendorong atau penguat perilaku sehat
masyarakat, termasuk masyarakat
sekolah, sehingga mereka perlu
mendapatkan pendidikan dan pelatihan
khususnya tentang kesehatan umum
termasuk kesehaan gigi dan mulut serta
ilmu perilaku.3

Asuhan keporawatan gigi dapat

diartikan sebagai suatu proses

menggunakan pendekatan sistematik
dalam pelayanan perawatan gigi. Di
datam pelaksanaannya terdapat beberapa

aspek atau perilaku kunoi. Aspek-aspek
tersebut merupakan kesatran yang
menyeluruh dalam proses keperawatan
gigi yang merupakan kerangka kerja

untuk penyelengaraan pelayanan asuhan

keperawatan gigi yang berkualitas yang
dinrjukan kepada semua klien dan

masyarakat. Proses asuhan keperawatan
giei yalrLg terdiri dari, pengkajian,

diagnosa keperawatan gigi, perencanaan
perawatan, implementasi, dan evaluasi,

ditrjukan untuk pemberian pelayanan

klinis keperawatan gigi menunjukkan
bahwa seorang perawat gigi bertangung
jawab untuk mengidentifikasi dart

memecahkan masalah dalam ruang
lingkup praktek pelayanan asuhan

keperawatan gigi.n
. Bedasarkan hasil penelitian

terdalrulu diperoleh nilai Decay Missing
Filling -Teeth (DMF-D siswa SD yang
telah memperoleh UKGS sebesar 2,90
dibandingkan dengan data Riset
Kesehatan Dasar Provinsi Bali tahun
2QO7 rata-nta Decay Missing Filling -
Teeth (DMF-T) sebesar 0,91. Ini
menunjukkan bahwa Decay Missing
Filling -Teeth (DMF-T) siswa SD
diwilayah Puskesmas I Denpasar

Selatan lebih tinggi, nilai Oral Hygiene
Index Simflifed (OHI-S) pada SD
UKGS sebesar 3,22 dengan katagori
buruk (3P6,0). r' I{asil Wawancara
dengan tenaga kesehatan di Puskesmas I
Denpasar selatan diperoleh data bahwa
pelaksanaan UKGS diwilayah kerja
Puskesmas I Denpasar Selatan
dilakukan secara bergilir setiap bulan
selama satu tahun, jadi setiap SD belum
tentu dalam sebulan dapat dikunjungi
oleh potugas kesehatan, ini disebabkan
karena keterbatasan tenaga yang
tenedia. Pemberdayaan berupa pelatihan

tentang kesehatan khususnya keseharan
gigi dan mulut belum pemah diadatcan

baik kepada masyarakat umum maupun
masyarakat sekolah di wilayah
Puskesmas I Denpasar Selatan
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Mctode Penetitian

Pemelitian ini merupakan
penelitian Quasi eksperimen dengan

rancangan porelitian yang digunakan
adalah pre and posttest contol group
design., Pre test untut pen$etahu'an dan

sikap siswa SD diukur dengan kuisioner

, dan dilalarkan pemeriksaan indeks plak.
Pemberdayaan Guru UKS daiam asuhan

kepemwatan gigi melalui pelatihan
kebersihan gigi dan mulut dilakukan
dalam I hari. Setelah pelatihan... guru
melakukan intervensi kepada siswa SD
kls V, berupa penyuluhan kebenihan
grgr dan mulu! sikat gigi benama, dan
inbrvensi setiap hari dengan melihat
kebersihan eigi siswa dipagi hari
sebelum pelajaran dimulai dengan
menggunakan disclosing untuk melihat
ada tidalcrya plak pada yang
mearandakan apakah siswa berangkat
sekolah sudah menggosok gigi dengan
csrs dm vraktu yarg tepat. Jika ada
siswa yang kondisi gigi terdapat plak
maka siswa disuruh gosok gigi ulang .

InGrvensi yang dilakuhan olefi gum ini
selama 28 hari. Setelah intervensi 28
hari kemudian dilakukan posttes untuk
me'ngukur pengetahuan, sikap dan indek
platc siswa setelah dilakukan
pemberdayaan Guru UKS dalam asuhan

keperawatan gigi.
Populasi penelitian ini adalah seluruh

siswa kelas V SD Negeri yang berada di
wilayah Puskesmas I Denpasar Selatan.

Pengambilan sampel dilakukan secara
Purposive fumpling.

rraril dan Pembahasan

Pengetahuan, Sikap dan Indeks Plak
sebelum dan sesudah dilakukan

pemberdayaan Guru UKS dalam Asuhan
Keperawatarr Gigi, seperti pada tabel 3.

Tabel3
Distribusi Pengetalruan Sebelum dan

Sesudah Pemberdayaan Guru UKS
dalam Asuhan Keperawatan Gigi

Variabel
Prctest

Mean SD

Pengetahuan 4,85 1,85
Kelompok
Intervensi
Pengetahuan 4,74 1,89 4,78 1,67 0J08
Kclompok
Kontol

Tabel 3 menunjukkan pada kelompok
intervensi pengetahuan pada saat pretest
ras.ratr 4,85 dengan standar deviasi
1,85 dan pada posttest meningkat rata-
rata 8,96 demgan standar deviasi l,l7
hasil uji Wilcoxon diperoleh nilai
signifikansi p<0,001 (p<0,05), artinya
terdapat perbedaan yang bermakna rerata
tingkat pengetahuan respondan pada
kelompok intervensi sebelum dan
sesudah dilakukan pemberdayaan Guru
UKS dalam asuhan keperawatan gigi,
sedangkan pada kelompok kontrol
peftget$uan Pada satt pretest rata-rata
4,74 dengan standar deviasi 1,89 dan
pada po*test rata-raita- 4,78 dengan
stadar deviasi 1,67 hasil uji Yilcoxon
diperoleh nilai signifikansi V0,708
tr>0,05), artinya tidak terdapat
peitreddan yaii$ befmakna reata fin'gkat
pengetahuan responden pada kelompok
kontrol sebelum dan sesudah dilakukan
pernberdayaan Guru IJKS dalam asuiran
keperawatan gigi.

Posttest p
Me SD
an
8,96 1,17

0,001
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Tabel4
Distribusi Sikap Sebelum Dan Sesudah

Pemberdayaan Guru UKS Dalam
AsuhanKeperawatan Gigi

0,74, hasil uji Wilcoxon diperoleh nilai
signifikansi p<0,001 (1x0,05),
sedangkan paAa kelomPok kontrol
indeks plak pada saat pretest rata-rata

3,30 dengan standar deviasi 1,07 dan

saat posttest rztz-rata 3,66 dengut
standar deviasi 0,87, hasil uji Wilcoxon

diperoleh nllw signifkansi p4,001 Qx
0,05), artinya terdapat perbedaan yang

bermakna rerata indeks plak responden

baik pada kelompok intervensi maupun

kelompok kontol sebelum dan sesudah

dilakukan.

Tabel 6'
Perbedaan Selisih Pengetahuan Sebelum

dan Sesudah Pemberdayaan C'uru UKS
Dalam Asuhan KePerawatan Gigi

Kelompok

Pofi.d
Mm 8Dffi
t6,90 391

I+.t d
\[an SD

Intcvari
Siliip KalobpoL 17,85 1,7

l(rntol
i,-o.,nl

Tabel 4. menunjukkan Pada
kelompok intervensi sikap paAa saat

pretest rata-rata 17 2S dengan standar

deviasi 2,71 dan saat posttesr meningkat
ratz-rata 19,49 dengan standar deviasi
1,15 hasil uji Wilcoxon diperoleh nilai
signifikansi p<0,001 0x0,05),
sedangkan pada kelompok kontol sikap
pada saat pretest rzta-rata 17,86 dengan

standar deviasi 1,78 dan ffiat posttest

menurun rata-rata 16,90 dengan standar

deviasi 3,91 hasil uji Viboxon diperoletr
nilai signiflarci p-4,0?+ (f 0,05)'

artinya terdapat Perbedaan Yang
bermakna rerata sikap responden baik
pada kelompok intervensi msuPull
kelompok konfrol sebelum dan sesudah

dilakukan pemberdayaan Guru t KS
dalam asuhan keperawatan gigi. l

Tab€l5
Distribusi Indeks Plak Sebelum Dan
Sesudah Pemberdayaan Guru LJKS

Dalam Asuhan Keperawatan gigi

Pbk
Kclonpo&
Intorvorgi
Irrd.k
PlaL
IGlonpolt
Kmlrol

1.07 t,6 0,87 P-0,001

Tabel 5. menunjukkan Pada
kelompok intervensi indeles plak pada

sault prete st nta-rata 3 27 deng;Nr standar

deviasi 1,74 dan saat posttest menurun
rata-rata 0,62 dengan standar deviasi

PreTcst PostT.t P
Vari$cl Mcsn SD Mcm S-i Mann-Whiney

3,27 1,04 0,O 0,71 P4,001

Tabel 6 menunujukkan bahwa
pada kelompok intcrvensi peningkatan
pengetahuan setelah pemberdayaan Cruru

UKS dalam asuhan keperawatan gigi
iaa-rata 4,ll dengan standar deviasi
2,28 sedangkan pada kelompok kontrol
peninglcatan petlgetahuan rata-rata 0,04

dengan standar deviasi 1,81. I{asil uji
diperoleh nilai

signifikansi p<0,001 0?< 0,05), artinya
ter dapat perbedaan yang bermakna rerata

selisih pengetahuan antara kelompok
intervensi dengan kelompok konffol.
Menunjukkan adanya Pengaruh
pemberdayaan Guru UKS dalam
asuhan keperawatan gigi terhadap
peningkatan Pengetahuan Pada

Mean Strndar p
Deviasi

P€nggtahuan
kelompok
Intcrvearsi
Pengetahuan
Kelompok
Kontol

228 pdP0l

l,8l

4,ll
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Sikry
Kclompok
lntenrensi
Sikap
Kelompok
Kontrol

kelompok intervensi lebih besar dari
pada kolompok konfol

Tabel 7.

Perbedaan Selisih Sikap Sebelum dan

Sesudah Pemberdayaan Gtrru LJKS

Dalam Asuhan Keperawatan Gigi

Deviasi

0,96

2,81 p4,001

340

Tabel 7 menunujukkan bahua
pada kelompok intewensi peningkatan
sikap rata-rata 2,21 dengan standar
dwiasi 2,81 sedangkan pada kelompok
rata-rata 0,96 dengan standar deviasi
3,40. Hasil uji Mann-Whiney diperoleh
nilai signifilansi p<0,001 (p<0,05),

artinya terdapat perbedaan yang
bermakna remta selisih sikap antara
kelompok intervensi dengan kelompok
kontrol. Menunjukkan adanya pengaruh
pemberdayaan Gunr UI(S dalam anrhan
keperawatan gigi terhadap peningkatan
sikap pada kelompok intervensi lebih
basar dari pada kelompok kontrol.

Tabel S

P&tt€dtari SClisiti ItialCks Plak sCtiClum

dan sesudah Pembendayaan Guru UKS
dalam Asuhan Keperawatan Gigi

Irrd*sPlafr
Kclompok
Intsrvcnsi
Irdc*sPhk
iliclcnpok
Konhol

2$5 P<0,001

Tabel 8 menunujukkan bahwa
pada kelornpok intervensi p'enunm'an'

indeks plok rata-nta2,65 dangan standar
dwiasi 1,37 sedangkan pada kelompok
konfiol rata-raB 0,37 dengan standar

deviasi 1,00, Ilasil uji Mann-Whiney
diperoleh nilai signifilmnsi p<:0,001 @ <
0,05), artinya te?ifapat pefbetfaan yang
bermakna rerata selisih indeks plak
antara kelompok intervensi dengan
kelompok kontrol. Menunjukkan adanya
pengaruh pemberdayaan Guru UKS
dalam asuhan keperawatan gigi terhadap
penurunan indeks plak pada kelompok
intervensi lebih besar dari pada

kelompok kontrol.

Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan pada

kelompok intervensi pengetahuan ada
s*t petest rat*tat* 4; 85 dan saat
posttest meningkat ra6-rata 8,96 , hasil
uji Wilcoxon diperoleh nilai signifikansi
p< 0,001 (p < 0,05), artinya terdapat
perbedaan yang bermakna tingkat
pengetahuan responde'n pada kelompok
intervensi sebelum dan sesudah
dilakukan pemberdayaan Guru UKS
dalam asuhan keperawatan gigi,
sedangkan pada kelompok kontrof
pengetahuan pada saat pretest rata-rata
ala dap, saatposttest rata'4ata 4,78, hasil
uji Wilcoxon diperoleh nilai signifikansi
F 0,708 tr>0,05), artinya tidak
terdapat perbedaan yang bermakna
tingkat pengetahuan responden pada
kelompok kontrol sebelum dan sesudatr
dilakukan pemberdayaan Guru UKS
dalam asuhan keperawatan gigi, ini
sesuai dengan pe,nelitian yang dilakukan
oleh Sari dl&t tentang pengaruh
pe'ndidikan kesehatan gosok gigi dengan
metode permainan simulasi ular tangga
terhadap penrbahan pengetalruan, sikap

221

Mcan Standar p
Dwiasi

r37

lp0037
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dan aplikasi tindakan gosok gigi anak

usia sekolah di SD wilayah paron ngewi
yang memperoleh fl,002 Yaitu
pendidikan kesehatan gigi dengan

metode permaianan simulasi ular tangga

dapat meningkatkan pengetaturan gosok
gigi pada kelompok P€rlakuan. 

t'"r

Pelatihan memiliki Pengaruh Yang
sangat signifikan terhadap efektifitas
pendidikan sebuatr sekolah. Pelatihan
memberi kesempatan kepada guru untuk
mendapatkan pengetahuan, ketrampilan,

dan sikap baru yang mengubah

perilakuny4 yang pada akhirnya.akan
meningkatkan prestasi belajar sisw&(*'/

Pengetahuan meruPakan hasil dari

tahu dan ini terjadi setelah orang
melakukan penginderaan terhadap suatt
objek tertenf,r. Penginderaan ini terjadi
melalui pancaindra manusia yakni indra
penglihatan, pendengaran" penciuman,

rasa dan raba. Sebagaian pengetatruan

manusia diperoleh dari mata dan telinga.
Pengetahuan juga dipengaruhi oleh
fahor predisposisi yaitu umur, jenis
kelamin, ekonomi dan susunan dalam
keluarga. Umur mempengaruhi dgya

tangkap pola pikir seseorang sehlngga
pe,ngetahuan yang diperolehnya semakin
baik. Responden berumur dari l0 tahun

sampai 12 tahun, dimana Pada usia

tersebut perkembangan kognitif ,

kemampuan inteleltual sudah culup
menjadi dasar diberikannya berbagai

kecakapan yang dapat mengembangkan
pola pikir atau daya nalamya. sehingga
diharapkan pengetahuan inr akart

menimbulkan peningkatan pengetahuan

mereka dan altrirnya membuat mereka

berperilaku sesuai dengan pengetahuan

yang dimiliki. Pada kelompok konrol
tidak menunjukkan ada peningkatan
pengetahuan ini disebabkan tidak ada

pemberdayaan pada Cruru LIKS dan tidak
pemeberian modul Pemeliharaan

kebersihan gigi dan mulut
meskipun sebagai SD UKGS
Puskesmas I Denpasar Selatan.

Ilasil penelitian tentang sikap pada

kelompok intervensi pada saat pretest

nta-rata 17,28 dan saat Posfiert
meningkat ratz4ata 19,49. Ilasil uji
Wilcoxon diperoleh nilai signifikansi
p<0,001 0r<0,05), sedangkan Pada
kelompok kontol sikap pada saatpretest
rata-rata 17,86 dan saat Psttest
menurun rata-rata 16,90 IIasil uji
Wilcoxon diperoleh nilai signifikansi

fl,024 (p< 0,05), artinya terdaPat
perbedaan yang bermakna sikap
responden baik pada kelomPok
intervensi maupun kelompok kontrol
sebelum dan sesudah dilakukan
pemberdayaan Guru UKS dalam asuhan

keperawatan gigi. Peneltian ini tidak
sesuai dengan penelitian Eka Yang
menyatakan pendidikan kesehatan gigi
tidak berpengaruh terhadap sikap tenang
kesehatan gig dan mulut di SD N Boto
Kembang Nanggulan Ku194 Progo
Yogyakarta dengan n:0,349.(50) Tetapi
penelitian ini hampir sesuai dengan
penelitian Sari dklq tentang pengarutt
pendidikan kesehatan gosok gigi dengan

metode permainan simulasi ular tangga
terhadap perubahan pengetahua4 sikap
dan aplikasi tindakan gosok gigi anak
usia sekolah di SD wilayah paf,on ngawi
yang memperoleh p{,001 Yaihr
pendidikan kesehatan grsi dengan

metode permaianan simulasi ular tangga
dapat meningkatkan sikap gosok glgi
kelompok perlakuan.

Sikap didefinisikan sebegai suaht

pola perilaku, tendensi atau kesiapan

antisipatif, predisposisf unfirk
menyesuaikan diri dalam sinrasi sosial,

atau secara sederhana, sikap adalah

respons 'terhadap stimuli sosial yang

terkondisikan. 
(r8) Pemberdayaan guru

siswa
dari
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UKS melalui intervensi yang dilakukan
setiap hari berupa pemeriksaan plak
dengan disclosing dan memebrikan
s&ngsi pada siswa yang giginya berwarna
merah saat ditetesi disclosing dengan

menyuruh anak menyikat gigi kembali
sehingga akan menimbulkan rasa malu
pada sisraa bila setiap han meildepaf
sangsi. Kondisi ini akan menumbuhkan
sikap positif dalam pemeliharaan
kesehatan gigi dan mulul tanggapan
positif crhadap upaya-upaya
pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut
meliputi: cara menyikat gigi, pengaturan
pola m&kan, dan keterattrran dalam
memeriksakan gigl ke pelayanan

kesehatan yang tepal(tal Sedangkan
pada kelompok kontrol juga
menunjukkan hasil yang bermakna pada

hasil uji Wilcoxon, ini disebabkan
karena SD kelompok kontol dan

kolompok i*tervensi sama.s&ma

merupakan SD UKGS dari Puskesmas I
Denpasar Selatan dengan pelayan berupa
penyuhtrrar dan sikat gigi bers'arna yrrg
dilakukan s@ara bergilir setiap bulan
oleh petugas UKGS Puskesmas I
Denpasar Selatan.

Ilasil penelitian krdeks plak pada

kelompok intervensi pada saat pretest
filE-ftte 3,27 fur s?Fil. psttest menurun
rata-rata 0,62 , hasil uji Wilcoxon
diperoleh nilai signifikansf p<0,001

t2<0,05), sedangkan pata kelompok
kontrol indels plak pada saa;t pretest
rata-rata'3,30 dan sa.art posttest rata-rz;ta.

3,66, hasil uy Wilcoxon diperoleh nilai
signifikansi p-{,001 0t<0,05), artinya
terdapat perbedaan yang bermakna rerata

indeks plak respoddeii baik pada
kelompok intervensi maupun kelompok
kontrol sebelum dan sesudah dilakukan
pemberdayaan Guru IJKS dalam asuhan
keperawatan gigi. Penelitian ini sesuai

dengan penelitian I{andayani cit. A*'ra,

terhadap Guru IJKS sebelum diben
petatihan me,nge'nai p.en.cegalran DBD
dan sesudahnya dibeberapa SD di kota
Palu, Sulawesi Tengah menunjukkan
adarya peningkaan, pada SD ya;flg

sebelumnya ada jentiknya setelah I
samapai 2 minggu setelah dilakukan
pelatih'an Guru UKS suclah tidak ada
jentik nyamuk lagi. Ini disebabkan
karena pemberdayaan Guru UKS
melalui pelatihan dapat merubah
perilaku siswa SD untuk memelihara
kesehaunnya.

Pada perilaku yang didasari oleh
pengetahuan akan lebih langgeng dari
pada perilaku yang tidak didasari oleh
pengetahuan. Siswa SD yang dijadikan
interverui dalam penelitian ini selain
diberikan penyuluhan, sikat gigi benama
dan intervensi berupa perneriksaan plak
dengan disclosing setiap hari oleh Guru
UI(S; sohingga terjadi perub*ran
perilaku dalam menjaga kebersihan
mulut siswa dengan menyikat gigi
dengrr cara dan waktn yang te,pat yaito
pagi setelah sampan dan malam sebelum
tidur sehingga terjadi peningkatan
kebersihan gigi dan rmrlut dengan
menurunnya indeks plak. Pada kelompok
kontrol menunjukkan hasil yang
berrnakna pada hasil u1i Wilcoxon, ffi
disebabkan karena SD kelompok kontrol
dan kelompok intervensi sama-sama
merupakar S-D UKGS.dari Puskesmas I
Denpasar Selatan dengan pelayan berupa
penyuluhan dan sikat gigi benama yang
dilalnrkar s@ar:t bergilir settap bulan
Oleh Petugas UKGS Puskesmas I
De,npasar Selatan.

Ilasil penelitian pada pengetahuan
menunujukkan bahwa pada kelompok
intervensi rata-rata peningkatan
pengetahuan responden sebesar 4,ll
sedangkan pada kelompok kontrol rata-
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rata peningkatan pengetahuan sebesar

0,M dengan hasil uji luIarn'Whiney
diperoleh nilai signifikansi p<0,001

02<0,05), artinya terdapat perbedaan

yang bermakna rerata selisih
pengetahuan antaf,a kelompok intervensi
dengan kelompok kontol. Menunjukkan
adanya pengaruh pemberdaYaan Guru
UKS dalam asuhan kePerawatan gigi
melalui pelatihan kebenihan gigi dan

mulut terhadaP Peningk&tan
pengetahuan pada ketompok intervensi

lebih besar dari pada kelompok kontol.
IIasil ini sesuai dengan penelitian yang

dilakukan oleh Tirahiningrum dkk, yang

dalam penelitiannya tentang efektifitas
penyuluhan kesehaun gigi dan mulut
oleh Guru dan kader terlndaP
peningkatan pengetahuan siswa SDN
Branta Tinggi 1 Kecarnatan Tlanal@

Kabupaten Pamekasan menyatakan

bahwa penyuluhan yang dilalnrkan oleh
guru lebih efektif yaitu dengan rata-ratl
nilai post test 7,69 dibandingkan
penyulutran yang dilakukan oleh kader

yaitu dengan tata-ratz pengetahuan

sebesar 7,25.
Pemyataan diatas menunjrrkkan

adanya penganrh dari pembendayaan

Guru UKS dalam asuhan kePerawatan
gigi terhadap peningkatan pengetahuan

siswa SD di wilayah kerja Pukesmas I
Denpasar Selatan . Pelatihan memiliki
pengaruh yang sangat signifkan
terhadap efektivitas pendidikan sebuah

sekolah. Pelatihan memberi kesempatan

kepada guru unnrk mendaPatkan

pengetahuan, ketrampilan, dan sikap
baru yang mengubah perilakuny4 yang

pada akhimya akan meningkatkan
prestasi beiajar siswa. Pelatihan

bermanfaat unfirk membantu guru

mengembangkan ketramPilan dan

tingkat kemampuan guru.

Peningkatan pengetahuan siswa juga

disebabkan pada Pelaksanaan
pemberdayaan Guru UKS Yang
pelaksanaannya didasarkan pada lima
komponen dalam astrhan keperawatan

gigi yang berlangsung selama 28 hari,

dimana penyuluhan kebersihan gigi dan

mulut oleh Guru IIKS kepada Siswa

dilakukan sebanyak 2 k^i yaitu pada

hari pertama setelah guru mendaPat

pelatihan dan diminggu kedua. Dengan

diberikan penyuluhan yang berulang dan

ditambah dengan Pemberian modul
kebersihan gigi dan mulut sebagai materi

untuk dipelajari kePada siswa maka

siswa akan akan lebih cePat unnrk

menerima pendidikan kebersihann gigi
dan mulut yang disampaikan oleh Guru

IJKS, karena pada umumnya onllg
setelah belajar pertama kali akan lupa

dengan cepat, gejala ini berkaitan

dengan apa yang dikenal sebagai "Kurva
lupa Ebbinghaus" yaitu pada permulaan

retensi berkurang dengan cepat, tetapi

kemudian penguangan itr berangsur-

angsur mengecil.
IIasil penelitian Pada sikaP

menunujukkan bahwa pada kelompok
interversi rata-rata peningkatan sikap
responden sebesar 2,21 sdzngkan pada

kelompok kontol rata'rata peningkafsn

sikap sebesar 0,96. Ilasil uji Mann-
Whiney diperoleh nilai signifikansi
p<0,001 0x0,05), artinya terdaPat
perbedaan yang bermalara rerata selisih

sikap antara kelompok intervensi dengan

kelompok kontol. Menunjukkan adanya

pengaruh pemberdayaan kebenihan gigi
dan mulut dalam asuhan keperanratan

eigi pada Guru LJKS teftadap
peningkaan sikap pada kelomPok
intervensi lebih besar dari Pada
kelompok kontrol. I{asil ini sesuai

dengan penelitian RatraYu cit Eka,

tentang pengaruh pelatihan kesehatan
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gigi dan mulut terhadap pengetahuan dan

sikap siswa kelas Vdi SD
IVfuhammadiyah Wirobrajan Yogyakarta
yaitu sebelum pelatihan sikap baik
responden 86,67Vo setelah pelatihan
sikap baik sebanyak 96,67Yo.

Pemberdayaan melalui pelatihan kepada

Guru IJKS dapat moningkatkan
pengetahuan,sikap dan ketrampilan guru

dalam memelihara kesehaan gigi dan
mulut dan ditambah dorgan dasar latar
belakang keguruan sehingga guru dapat

mernberikan pendidikan kebersihan gigi
dan mulut kepada siswa.

Siakp dapat dipengaruhi oleh
penganrh orang yang dianggap penting
seperti orang tua, teman, keluarga
rcrmasuk Gtrru. Seseorang yang kita
anggap pe,nting yaitu seseorang yang kita
harapkan penetujuannya setiap gerak

tingkah dan pmdapat kit4 seseorang
yang tidak ingin kita kecewakan. Sikap
dapat dibentuk melalui empat ma@m
cara yaitu dengan cara " adopsi,
diferensiasi, integrasi atau trauma. Sikap
diperoleh melalui proses belajar
sehingga perubahan sikap juga diperoleh
melalui proses belajar. Proses belajar ini
tidak hanya mempengaruhi kepercayaan
sesoorang tetapi juga mempengaruhi
reaksi-reaksi afektif dan kecendrungan
perilaku. Selain orang yang dianggap
penting sikap juga dapat dipengaruhi
pengalaman pribadi, apa yang telah dan
sedang kita alami akan ikut membenhrk
dan mompengaruhi penghayatan kita
terhadap stimulus sosial. Tanggapan

akan menjadi salah satu dasar untuk
terbentuknya sikap unhrk dapat
mempunyai tanggapan dan penghayatan

sesorang harus mempunyai pengalaman

)ang hkaian dengan obyek psikologis.
Pengalaman tersebut nantinya akan
membentuk sikap yang positif atau
negative, seperti pengalaman seseorang

yang merasakan bahwa setelah
menggosok grgr dia mermakan nmlutnya
segar maka otomatis akan muncul sikap
positif terhadap tindakan menggosok
gigi.

. Ilasil penelitian indela plak
me,nunjukkan bahwa pada kelompok
interuensi rdta-rda p-onurunan inde'ks
plak responden sebesar 2,65 sedangkan
pada kelompok kontol rata-rata
penurunan indelc plak sebesar 0,37.
Hasil uji Mann-Whiney diperoleh nilai
signifilwnsi p<0,001 (p< 0,05), artinya
terdapat perbedaan yang bermakna rerata
selisih indeks plak anta^ra kelompok
intervensi dengan kelompok kontol.
Menunjukkan adanya porgaruh
pemberdayaan Crtrru tlKS dalam asuhan

keperawatan glgi terhadap penurunan
indeks plak pada kelompok intervensi
lebih besar dari pada kelompok kontrol.
ini sesuai dengan penelitian yang
dilalukan oleh l{andayani cit Eka,
batrwa pelatihan temy"ata lebih efektif
dari paAa bentuk penyuluhan yang
lainnya. Penelitian dilakukan terhadap
Guru UKS sebelum dan sesudah
diberikan pelatihan me,lrgenal
pe,ncegahan DBD di beberapa SD di kota
Palu, Sulawesi tengah menunjukkan
adanya peningkatan Me,nurunnya indela
plak disebabkan karena meningkatnya
kemampuan siswa dalam menyikat gigi
dengan cara dan waktu yang tepat sesuai
dengan materi penyuluhan yang
disampaikan oleh Cnrru UKS.
Meningkatnya ketrampilan siswa dalam
menyikat gigi disebabkan bentuk
pemberdayaan melalui pelatihan
merupakan salah satu bentrk pendidikan
kesehatan gig yang efehif dalam
meningkatkan kerampilan.

Pemberdayaan melalui pelatihan
kebersihan gigi dan mulut dalam kajian
lima tahap dalam asuhan keperawatan
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gigi pada Guru UKS diwilayah
Puskesmas I Denpasar Selatan ini juga
lebih menekankan pada peningkatan
ketrampilan siswa dalam menyikat gigi
dengan diberikan praktek menggosok
gigi pada minggu pertama dan minggu
ke tiga, serta setiap hari sebelum
pelajaran dimulai Guru UKS
memonitoring kebenihan mulut siswa

dengan memeriksa kebersihan mulut
siswa dengan menggunakan disclosing
apakah siswa yang baru datat g

kesekolah yang seharusnya dalam

kondisi kebersihan gigi dan mulut yang

terbebas dari plak karena belum dapat
jajan disekolah. Pemantauan ini
dilakukan pada siswa dan jika ada siswa
yang bila diperiksa dengan disclosing
masih ada warna merah yang masih

menunjukkan terdapat plak pada
permukaan gigi maka guru memberikan
sangsi pada siswa untrk menyikat gigi
kembali sampai bersih. Sangsi ini juga

bertujuan untuk menimbulkan rasa malu
siswa pada teman-temannya sehingga
dia akan berusaha untuk menggosok gigi
dengan cl;ra dan waktu yang tepat.

Dengan kegiatan monitoring rutin sbtiap
hari dapat menimbulkan perubahan
perilaku yang menetap, karena pada
masa anak-anak merupakan saat yang

tepat untuk mengajarkan perilaku yang
baih termasuk mengajarkan cara
menyikat gigi. Orang tra atau guru dapat
mengajarkan anak menyikat gigi
minimal 2T hari, orang tua atau guru
harus terus mendampingi anak . Karena
dalam 21 hari akan terjadi perubahan
perilaku secara berturut turut mulai dari
masa pengenalan, melaksanakan, dan
pemantapan.

Simpulan

Ada perbedaan tingkat penge-

tahuan siswa SD sebelum dan sesudah

dilakukan pemberdayaan Guru UKS
dalam asuhan keperawatan gigi di
wilayah kerja Puskesmas I Denpasar

Selatan yaitu dari nllai pretest rate-tata
4,85 meningkat mmjadi rata-rata 8,96
pada saat posttest dengan nilai
signifikansi p<0,00 1 (p<0,05).

Ada perbedaan sikap siswa SD

sebelum dan sesudah dilakukan
pemberdayaan Guru UKS dalam asuhan

keperawatan gigi di wilayah kerja
Puskesmas I Denpasar Selatan yaitu dari
nrlai pretest ratziiata 11,28 saat posttest
meningkat menjadi rata-rata 19,49 pada

saat posttesr dengan nrlai signifilmnsi
p<0,001 (p<0,05).

Ada perbeda"an indel<s plak siswa

SD sebelum dan sesudah dilakukan
pemberdayaan Guru UKS dalam asuhan

keperawatan gigi di wilayah kerja
Puskesmas I Denpasar Selatan yaitu dari
nilai pretest rata-rata,3,27 menurvn rata-
rata 0,62 saat posttest dengan nilai
si gniflransi p<0,001 (lt<0,0 5),
Ada pengaruh pemberdayaan Guru UKS
dalam asuhan keperawatan gigi terhadap
penunrnan indeks plak siswa SD di
wilayah kerja Puskesmas I Denpasar
Selatan dengan nilai signifikansi p<0,001

tr < 0,05) sehingga dapat berpengaruh
terhadap peningkatan oral hygiene siswa
SD.
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