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AN OVERVIEW OF KNOWLEDGE OF BRUSHING TEETH FOR 

PREGNANT WOMEN FOSTERED KKN IPE AT KARANGASEM 

REGENCY IN THE YEAR OF 2021. 
 

ABSTRACT 
 

 

Mouth and dental cleanness is circumstances where they are free from any ilness 

that can influence the grade of dental and mouth cleanness it self. One of the reason 

why people ignoring their dental health because they have less knowledge to keep 

their teeth health. Brushing teeth is one the way to keep the cleanness of the teeth, 

by brushing teeth you can clean any leftover food in between and on the surface of 

the teeth. Pregnant women do not brush their teeth regularly on pregnant period, 

it is happening because there well be an enchantment on estrogen and progesterone 

hormone during the pregnancy. The aim of reseach is to give an overview of 

knowledge of brushing teeth for pregnant women fostered KKN IPE in Karangasem 

regency in year of 2021. This research uses descriptive method with survey design. 

There are 51 responden of pregnant women for this research. Based on result of 

this research can be concluded that the majority knowledge of brushing teeth for 

pregnant women fostered KKN IPE at Karangasem regency in the year of 2021 is 

in average level of criteria. Majority knowledge about brushing teeth for pregnant 

women fostered KKN IPE at Karangasem regency in the year of 2021 based on 

educational background those are senior high school and collage grade with good 

criteria and non for poor creteria. For those in who was graduated from elementary 

and junior high school has average criteria of knowledge and none of the them has 

good criteria of knowledge. Average knowledge of brushing teeth for pregnant 

women fosteret KKN IPE at Karangasem regency in the year of 2021 is middle level 

of criteria. 
 

Keywords: Knowledge, Brushing Teeth, Pregnant Women. 
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GAMBARAN PENGETAHUAN TENTANG MENYIKAT GIGI 

PADA IBU HAMIL BINAAN KKN IPE DI KABUPATEN 

KARANGASEM TAHUN 2021 

 

ABSTRAK 

 
Kebersihan gigi dan mulut adalah keadaan yang terbebas dari penyakit-penyakit  

yang dapat mempengaruhi tingkat kebersihan gigi dan mulut. Salah satu penyebab 

seseorang mengabaikan masalah kesehatan gigi adalah kurangnya pengetahuan 

tentang menjaga kesehatan gigi. Menyikat gigi merupakan salah satu cara menjaga 

kebersihan gigi, menyikat gigi dapat membersihkan sisa-sisa makanan yang terselip 

pada sela-sela gigi dan permukaan gigi. Pada masa kehamilan Ibu hamil memiliki 

kebiasaan menyikat gigi yang tidak teratur. keadaan ini terjadi karena adanya 

peningkaan hormon estrogen dan progesteron selama kehamilan. Tujuan penelitian 

ini adalah mengetahui gambaran pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil 

binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021. Penelitian ini 

menggunakan penelitian deskriptif dengan desain survey. Responden penelitian ini 

dilakukan pada 51 orang ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem 

tahun 2021. Berdasarkan hasil penelitian ini dapat disimpulkan, mayoritas 

pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten 

Karangasem tahun 2021 yaitu kriteria cukup. Mayoritas pengetahuan tentang 

menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 

2021 berdasarkan pendidikan yaitu pendidikan SMA dan Perguruan Tinggi 

sebagian besar dengan kriteria baik dan tidak ada pada kriteria kurang. Pendidikan 

SD dan SMP sebagian besar pengetahuan ibu hamil dengan kriteria cukup dan tidak 

ada pada kriteria baik. Rata-rata pengetahuan menyikat gigi pada ibu hamil binaan 

KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021 adalah dengan kriteria cukup.  

 

Kata Kunci: Pengetahuan, Menyikat Gigi, Ibu Hamil 
 

  



viii 
 

RINGKASAN PENELITIAN  

GAMBARAN PENGETAHUAN TENTANG MENYIKAT GIGI PADA IBU 

HAMIL BINAAN KKN IPE KABUPATEN KARANGSEM TAHUN 2021 

Oleh : Desak Komang Nanda Cahyani (P07125017065) 

Hasil Riset Kesehatan Dasar 2018, menyatakan bahwa 57,6% penduduk 

Bali mempunyai masalah kesehatan gigi dan mulut dan yang mendapat pelayanan 

dari tenaga medis gigi dan mulut sebanyak 10,2%. Adapun proporsi perilaku 

menyikat gigi dengan benar sebanyak 2,8%. 

Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui Gambaran Pengetahuan 

Tentang Menyikat Gigi Pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE Di Kabupaten 

Karangasem Tahun 2021. Penelitian ini dilaksanakan di wilayah KKN IPE di 

Kabupaten Karangasem pada bulan April 2021. Dengan responden sebanyak 51 

orang ibu hamil. Data yang dikumpulkan dalam penelitian ini adalah jenis data 

primer berupa tingkat pengetahuan menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE 

Di Kabupaten Karangasem tahun 2021 yang dikumpulkan dengan cara 

membagikan kuesioner melalui link goole form pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE 

di Kabupaten Karangasem tahun 2021.  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 51 responden yang memiliki 

tingkat pengetahuan tentang menyikat gigi dengan kriteria cukup sebanyak 26 

orang (50,98%), kriteria baik sebanyak 23 orang (45,10%), dan kriteria kurang 

sebanyak 2 orang (3,92%). Persentase tingkat pengetahuan tentang menyikat gigi 

pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem taun 2021 berdasarkan 

pendidikan yaitu pendidikan SD sebanyak 0% dengan kriteria baik, 85,71% dengan 

kriteria cukup dan 14,29% dengan kriteria kurang. Pendidikan SMP sebanyak 0% 

dengan kriteria baik, 85,71% dengan kriteria cukup dan 14,29% dengan kriteria 

kurang. Pendidikan SMA sebanyak 52,17% dengan kriteria baik, 47,83% dengan 

kriteria cukup dan 0% dengan kriteria kurang. Pendidikan Perguruan Tinggi 

sebanyak 78,57% dengan kriteria baik, 21,43% dengan kriteria cukup dan 0% 

dengan kriteria kurang.  

Penelitian ini dapat disimpulkan mayoritas pengetahuan tentang menyikat 

gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021 yaitu 

dengan kriteria cukup. Mayoritas pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu 
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hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021 berdasarkan 

pendidikan yaitu pendidikan SMA dan Perguruan Tinggi sebagian besar dengan 

kriteria baik dan tidak ada pada kriteria kurang. Pendidikan SD dan SMP sebagian 

besar pengetahuan ibu hamil dengan kriteria cukup dan tidak ada pada kriteria baik. 

Rata-rata pengetahuan menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten 

Karangasem tahun 2021 adalah dengan kriteria cukup. 

Berdasarkan hasil penelitian tersebut dapat disarankan kepada ibu hamil 

agar selalu menjaga kebersihan gigi dan mulut dan mencari informasi tentang 

kesehatan gigi ke pelayanan kesehatan gigi dan mulut serta petugas kesehatan 

Kabupaten Karangasem disarankan agar sering memberikan penyuluhan kepada 

ibu hamil, sehingga ibu hamil dapat meningkatkan pengetahuannya tentang 

menyikat gigi. 
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BAB I 

PENDAHULUAN  

A. Latar Belakang Masalah  

Menurut Undang–Undang Kesehatan Nomor 36 tahun 2009, Kesehatan 

adalah keadaan sehat, baik secara fisik, mental, spiritual maupun sosial yang 

memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif secara sosial dan ekonomis dan 

menurut WHO yang paling baru ini memang lebih luas dan dinamis di bandingkan 

dengan batasan sebelumnya yang mengatakan, bahwa kesehatan adalah keadaan 

sempurna, baik fisik maupun mental dan tidak hanya bebas dari penyakit dan cacat 

(Notoatmodjo, 2012). Status atau derajat kesehatan masyarakat ditentukan oleh 

berbagai faktor seperti lingkungan, perilaku masyarakat dan pelayanan kesehatan. 

Faktor–faktor tersebut perlu mendapat perhatian serta penanganan sebagai satu 

kesatuan untuk menunjang upaya kesehatan agar mencapai derajat kesehatan yang 

optimal (Budiharto, 2009). 

Kesehatan mulut merupakan bagian yang fundamental dari kesehatan secara 

menyeluruh. Kesehatan mulut yang dimaksud yaitu daerah rongga mulut, gigi, 

struktur serta jaringan–jaringan pendukungnya yang terbebas dari rasa sakit serta 

berfungsi secara optimal. Tindakan pencegahan terhadap penyakit gigi dan mulut 

perlu dilakukan agar tidak mengganggu fungsi, aktivitas serta penurunan 

produktivitas yang tentunya mempengaruhi kualitas hidup (Sriyono, 2009). 

Pemeliharaan kebersihan gigi dan mulut merupakan satu upaya di dalam 

meningkatkan kesehatan. Mulut bukan sekedar untuk pintu masuknya makanan dan 

minuman tetapi fungsi mulut lebih dari itu dan tidak banyak orang yang menyadari 
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hal tersebut, oleh karena itu kesehatan gigi dan mulut sangat berperan dalam 

menunjang kesehatan seseorang (Riyanti, 2005). 

Kehamilan dapat mempengaruhi kesehatan gigi dan mulut, keadaan ini 

terjadi karena adanya peningkaan hormon estrogen dan progesteron selama 

kehamilan yang dihubungkan dengan peningkatan jumlah plak yang melekat pada 

gigi. Adanya rasa mual dan muntah di pagi hari (morning sickness), terutama pada 

masa awal kehamilan, sehingga mulut cenderung diabaikan dan asam yang 

dikeluarkan dari lambung saat muntah dapat mengurangi kesehatan gigi terhadap 

penyakit gigi dan mulut (Susanti, 2003). 

Machfoedz dan Zein, 2006 menunjukkan bahwa sebagian besar ibu hamil 

yang belum memahami tentang kesehatan gigi dan mulut, ternyata malas menjaga 

kebersihan giginya selama masa kehamilan. Ibu hamil pada masa kehamilan 

memiliki kebiasaan menyikat gigi yang tidak teratur. Pada masa kehamilan 

biasanya perhatiannya hanya dicurahkan pada kehamilannya serta calon bayi yang 

akan dilahirkan, sedangkan perhatian terhadap bagian tubuh yang lain hamper 

dilupakan, karena dianggap tidak berhubungan dengan kehamilan.  

Hasil Riset Kesehatan Dasar 2018, menyatakan bahwa 57,6% penduduk 

Bali mempunyai masalah kesehatan gigi dan mulut dan yang mendapat pelayanan 

dari tenaga medis gigi dan mulut sebanyak 10,2%. Adapun proporsi perilaku 

menyikat gigi dengan benar sebanyak 2,8%. 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Denpasar merupakan salah satu 

pendidikan kesehatan di Bali yang melaksanakan program Interprofessional 

Education (IPE). Kegiatan KKN IPE merupakan kegiatan mahasiswa dari berbagai 

profesi atau jurusan. 
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Berdasarkan survei dan observasi terkait data KKN IPE Di Kabupaten 

Karangasem yang dilakukan terhadap 51 ibu hamil diperoleh Tingkat Pengetahuan 

menyikat gigi pada keluarga binaan masih dalam kategori Cukup. Dalam 3 bulan 

terakhir tujuan ibu hamil ke dokter gigi yaitu 7,84 % karena gigi berlubang, 11,76% 

membersihkan karang gigi dan sakit gigi lainnya sebanyak 23,53%.  

Berdasarkan permasalahan di atas, maka penulis tertarik untuk melakukan 

penelitian mengenai Gambaran Tingkat Pengetahuan Menyikat Gigi Pada Ibu 

Hamil Binaan KKN IPE Di Kabupaten Karangasem tahun 2021. 

 

B. Rumusan Masalah Penelitian 

Berdasarkan uraian di atas, maka dapat disusun rumusan masalah penelitian 

sebagai berikut “Bagaimanakah gambaran pengetahuan tentang menyikat gigi pada 

ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021?” 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan umum  

Tujuan umum penelitian ini adalah mengetahui gambaran pengetahuan 

menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 

2021. 

2. Tujuan khusus  

a. Menghitung persentase ibu hamil yang memiliki tingkat pengetahuan menyikat 

gigi dengan kriteria baik, cukup, dan kurang di Kabupaten Karangasem tahun 2021. 

b. Menghitung persentase ibu hamil yang memiliki pengetahuan menyikat gigi 

dengan kriteria baik, cukup, dan kurang di kabupaten Karangasem tahun 2021 

berdasarkan tingkat pendidikan. 
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c. Menghitung rata–rata pengetahuan menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN 

IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021. 

 

D. Manfaat Penelitian  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi manfaat sebagai berikut:  

1. Dapat bermanfaat bagi ibu hamil di Kabupaten Karangasem dalam mengetahui 

tentang menyikat gigi sehingga dapat memperhatikan kesehatan gigi dan mulut 

selama masa kehamilan. 

2. Dapat digunakan sebagai bahan masukan bagi tenaga kesehatan gigi 

sehubungan dengan perencanaan dan perawatan yang akan dilakukan. 

3. Hasil penelitian ini dapat dijadikan masukan untuk penelitian lebih lanjut. 

 

 

 

  



BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Pengetahuan  

1. Pengertian pengetahuan  

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah orang 

melakukan pengetahuan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan terjadi melalui 

pancaindra manusia, yakni indra penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa dan 

raba. Sebagian besar pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dan 

pendengaran. Pengetahuan merupakan ranah yang sangat penting dalam 

membentuk tindakan seseorang. Pengetahuan merupakan suatu domain yang sangat 

penting untuk terbentuknya tindakan seorang. Dari pengalaman dan penelitian 

ternyata perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih langgeng daripada 

perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan (Notoatmodjo, 2012).  

Menurut Nursalam (2008) ada tiga kategori pengetahuan yaitu: 

a. Baik  : 76–100 

b. Cukup  : 56–75 

c. Kurang  : < 56 

2. Tingkat pengetahuan  

Menurut Notoatmodjo 2012 pengetahuan mempunyai enam tingkatan yang 

tercangkup dalam domain kognitif yaitu: 

a. Tahu (know) 

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah dipelajari 

sebelumnya. Pengetahuan tingkat ini adalah mengingat kembali (recall) sesuatu 

yang spesifik dan seluruh bahan yang dipelajari atau rangsangan yang telah 
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diterima. Tahu merupakan tingkat pengetahuan yang paling rendah. Kata kerja 

untuk mengukur bahwa orang tahu tentang apa yang dipelajari antara lain dapat 

menyebutkan, menguraikan, mendefinisikan, menyatakan dan sebagainya. 

b. Memahami (Komprehesion) 

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan untuk menjelaskan secara 

benar tentang objek yang diketahui, dan dapat menginterprestasikan materi tersebut 

secara benar. Orang yang telah paham terhadap objek, atau materi harus dapat 

menjelaskan, menyebutkan contoh, menyimpulkan, meramalkan, dan sebagainya 

terhadap objek yang dipelajari. 

c. Aplikasi (application)  

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan materi yang 

telah dipelajari pada situasi atau kondisi real (sebenarnya). Aplikasi disini dapat 

diartikan sebagai aplikasi atau pengetahuan hukum–hukum, rumus, metode, 

prinsip, dan sebagainya dalam konteks situasi yang lain. 

d. Analisis (analysis)  

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau suatu 

objek ke dalam komponen–komponen tetapi masih di dalam satu strukur organisasi, 

dan masih ada kaitannya satu sama lain. Kemampuan analisis ini dapat dilihat dari 

penggunaan kata kerja, seperti dapat menggambarkan, (membuat bagan), 

membedakan, memisahkan, mengelompokkan, dan sebagainya. 

e. Sintesis (synthesis) 

Sintesis menunjukkan kepada suatu kemampuan utuk meletakkan atau 

menghubungkan bagian–bagian di dalam suatu bentuk keseluruhan yang baru. 
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Dengan kata lain sintesis adalah suatu kemampuan untuk menyusun formulasi baru 

dari formulasi–formulasi yang ada. 

f. Evaluasi (evaluation) 

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan justifikasi atau 

penilaian terhadap suatu materi atau objek. Penilaian–penilaian itu berdasarkan 

pada suatu kategori yang ditentukan sendiri, atau menggunakan kategori–kategori 

yang telah ada. 

3. Cara memperoleh pengetahuan  

Cara memperoleh pengetahuan menurut Notoatmodjo (2012), sebagai 

berikut: 

a. Cara non–ilmiah  

1) Cara coba salah (trial and error) 

Cara coba–coba ini dilakukan dengan menggunakan beberapa kemungkinan 

dalam memecahkan masalah, dan apabila kemungkinan tersebut tidak berhasil, di 

coba kemungkinan yang lain. Kemungkinan ke dua ini gagal pula, maka dicoba lagi 

dengan kemungkinan ke tiga, dan apabila kemungkinan ke tiga gagal, di coba 

kemungkinan ke empat dan seterusnya, sampai masalah tersebut dapat terpecahkan. 

2) Cara kebetulan  

Penemuan kebenaran secara kebetulan terjadi karena tidak disengaja oleh 

orang yang bersangkutan. Salah satu contoh adalah penemuan enzim urease. 

3) Cara kekuasaan atau otoritas  

Sumber pengetahuan cara lain dapat berupa pemimpin–pemimpin 

masyarakat baik formal maupun informal, para pemuka agama, pemegang 

pemerintahan dan sebagainya. Pengetahuan ini diperoleh berdasarkan pada 
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pemegang otoritas, yakni orang yang mempunyai wibawa dan kekuasaan, baik 

tradisi, otoritas pemerintah, otoritas pemimpin agama, maupun ilmu ahli 

pengetahuan atau ilmuwan. Prinsip inilah, orang lain menerima pendapat yang 

dikemukakan oleh orang yang mempunyai otoritas tanpa terlebih dahulu menguji 

atau membuktikan kebenarannya, baik berdasarkan fakta, ataupun berdasarkan 

pendapat sendiri. 

4) Berdasarkan pengalaman  

Pengalaman pribadi dapat digunakan sebagai upaya meperoleh 

pengetahuan. Hal ini dilakukan dengan cara mengulang kembali pengalaman yang 

diperoleh dalam memecahkan permasalahan yang dihadapi pada masa lalu. 

5) Cara akal sehat (common sense) 

Akal sehat kadang–kadang dapat menemukan teori kebenaran. Sebelum 

ilmu pendidikan ini berkembang, para orang tua zaman dahulu agar anaknya mau 

menuruti nasehat orang tuanya, atau agar anak disiplin menggunakan cara hukuman 

fisik bila anak tersebuut salah, misalnya dijewer telinganya atau dicubit. Ternyata 

cara menghukum anak ini sampai sekarang berkembang menjadi teori atau 

kebenaran, bahwa hukuman merupakan metode (meskipun bukan yang paling baik) 

bagi pendidikan anak–anak. 

6) Kebenaran melalui wahyu 

Ajaran agama adalah suatu kebenaran yang diwahyukan dari tuhan melalui 

para Nabi. Kebenaran ini harus diterima dan diyakini oleh pengikut–pengikut 

agama yang bersangkutan, terlepas dari apakah kebenaran tersebut rasional atau 

tidak. Sebab kebenaran ini diterima oleh para Nabi adalah sebagai wahyu dan bukan 

karena hasil usaha penalaran atau penyelidikan manusia. 
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7) Secara intuitif 

Kebenaran dengan cara intuitif diperoleh manusia secara cepat melalui 

proses diluar kesadaran dan tanpa melalui proses penalaran atau berpikir. 

Kebenaran yang dapat diperoleh melalui intuitif sukar dipercaya karena kebenaran 

ini tidak hanya menggunakan cara–cara yang rasional dan sistematis. Kebenaran ini 

bisa diperoleh seseorang hanya berdasarkan intuisi atau suara hati. 

8) Melalui jalan pikiran  

Manusia telah mampu menggunakan penalarannya dalam memperoleh 

pengetahuannya. Memperoleh kebenaran pengetahuan manusia telah menggunakan 

jalan pikirannya, baik melalui induksi maupun deduksi. 

9) Induksi  

Induksi adalah proses penarikan kesimpulan yang dimulai dari pertanyaan-

pertanyaan khusus ke pernyataan yang bersifat umum. Hal ini berarti dalam berpikir 

induksi pembuatan kesimpulan tersebut berdasarkan pengalaman-pengalaman 

empiris yang ditangkap oleh indera. Kemungkinan disimpulkan kedalam suatu 

konsep yang memungkinkan seseorang untuk memahami suatu gejala. Karena 

proses berpikir itu beranjak dari hasil pengamatan indera atau hal–hal yang nyata, 

maka dapat dikatakan bahwa induksi beranjak dari hal–hal yang konkret kepada 

hal–hal yang abstrak. 

10) Deduksi  

Deduksi adalah pembuatan kesimpulan dari pertanyaan–pertanyaan umum 

ke khusus. Dalam berpikir deduksi berlaku bahwa sesuatu yang dianggap benar 

secara umum, berlaku juga kebenarannya pada semua peristiwa yang terjadi. 
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b. Cara ilmiah  

Cara baru atau modern dalam memperoleh pengetahuan pada dewasa ini 

lebih sistematis, logis dan ilmiah. Cara ini juga bisa disebut metode ilmiah atau 

lebih popular disebut metode penelitian (research methodology). 

4. Faktor–faktor mempengaruhi pengetahuan  

Menurut Wawan dan Dewi (2011), dalam mendapatkan pengetahuan 

seseorang akan mendapatkan beberapa faktor yang mempengaruhi pengetahuan 

yang mereka dapat. Faktor tersebut terdiri dari dua kategori yaitu faktor internal 

dan faktor eksternal yaitu : 

a. Faktor internal 

Faktor internal terdiri dari beberapa aspek yang berada pada diri individu 

masing-masing yaitu : 

1) Umur 

Umur seseorang sangat mempengaruhi pengetahuan dalam hal pemahaman 

terhadap informasi yang ada, dengan semakin bertambahnya usia seseorang maka 

semakin berkembang daya tangkap dan pola pikirnya, sehingga pengetahuan yang 

diperoleh semakin baik. Umur manusia dapat dibagi menjadi beberapa rentang atau 

kelompok yang menggambarkan tahap pertumbuhan manusia tersebut, pembagian 

kelompok umur menurut Muchammad dan Juniati (2017) yaitu : 

a) Masa balita  : 0-5 tahun 

b) Masa kanak-kanak : 6-11 tahun 

c) Masa remaja awal : 12-16 tahun 

d) Masa remaja akhir : 17-25 tahun 

e) Masa dewasa awal : 26-35 tahun 
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f) Masa dewasa akhir : 36-45 tahun 

g) Masa lansia awal  : 46-65 tahun 

h) Masa manula    : ≥ 65 tahun 

2) Pendidikan 

Pendidikan adalah suatu kegiatan atau proses pembelajaran untuk 

mengembangkan dan meningkatkan kemampuan pola pikir seseorang. Tingkat 

pendidikan turut pula menentukan mudah tidaknya seseorang menyerap dan 

memahami pengetahuan, semakin tinggi pendidikan seseorang maka semakin baik 

pula pengetahuannya. Menurut UU Republika Indonesia Nomor 20 Tahun 2003 

dalam Nur Kholis (2014), tentang sistem pendidikan nasional, pendidikan dapat 

dibedakan menjadi tiga tingkatan yaitu pendidikan dasar (SD dan SMP), 

pendidikan menengah (SMA/SMK/MA), dan pendidikan tinggi (Diploma, Sarjana, 

Magister) 

3) Pekerjaan 

Pekerjaan adalah keburukan yang harus dilakukan terutama untuk 

menunjang kehidupannya dan kehidupan keluarganya. Lingkungan pekerjaan dapat 

menjadikan seseorang memperoleh pengalaman dan pengetahuan baik secara 

langsung maupun secara tidak langsung dengan proses pertukaran informasi di 

lingkungan kerja. 

b. Faktor Eksternal  

Faktor eksternal terdiri dari :  

1) Faktor lingkungan, merupakan suatu keadaan yang berada di dalam sekitar kita 

yang sangat berperan dalam pembentukan karakter seseorang. Lingkungan 

merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi pengetahuan seseorang, dimana 
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seseorang dapat mempelajarai hal-hal yang baik dan juga hal-hal yang buruk 

tergantung pada sifat kelompoknya. Dalam lingkungan seseorang akan 

memperoleh pengalamn yang akan berpengaruh pada cara berfikir seseorang. 

2) Sosial Budaya, sistem sosial dan budaya dalam masyarakat dapat 

mempengaruhi dari sikap dalam menerima informasi sehingga sosial budaya 

mempunyai pengaruh pada pengetahuan seseorang. Seseorang memperoleh suatu 

kebudayaan dalam hubungannya dengan orang lain maka seseorang mengalami 

suatu proses belajar dan memperoleh suatu pengetahuan.  

 

B. Menyikat Gigi  

1. Pengertian menyikat gigi  

Menurut Senjaya (2013) menyikat gigi adalah tindakan untuk 

membersihkan gigi dan mulut dari sisa makanan atau debris, yang bertujuan untuk 

mencegah terjadinya penyakit pada jaringan keras maupun jaringan lunak. 

2. Tujuan menyikat gigi  

Menurut Ramadhan (2012) ada beberapa tujuan menyikat gigi yaitu: 

a. Gigi menjadi bersih dan sehat sehingga gigi tampak putih 

b. Mencegah timbulnya penyakit gigi dan mulut 

c. Memberikan rasa segar pada mulut 

3. Alat dan bahan menyikat gigi 

Menurut Putri, Herijulianti dan Nurjannah (2010) alat dan bahan menyikat 

gigi sebagai berikut: 

a. Sikat gigi  
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1) Pengertian sikat gigi  

Sikat gigi merupakan salah satu alat Oral Phsiotherapy yang digunakan 

secara luas untuk membersihkan gigi dan mulut, dipasaran dapat ditemukan 

beberapa macam sikat gigi baik manual, elektrik dengan berbagai ukuran dan 

bentuk. Banyak jenis sikat gigi di pasaran, harus diperhatikan keefektifan dikat gigi 

untuk membersih gigi dan mulut. 

2) Syarat sikat gigi yang ideal  

Menurut Putri, Herijulianti dan Nurjannah (2010) Syarat sikat gigi yang 

ideal secara umum mencakup: 

a. Tangkai sikat gigi yang lurus dan cukup tebal agar mudah dipegang dan tidak 

mudah patah. 

b. Kepala sikat gigi jangan terlalu besar, untuk orang dewasa maksimal 25–29 mm 

x 10 mm, untuk anak–anak 15–24 mm x 8 mm, jika gigi molar kedua sudah erupsi 

maksimal 20 mm x 7 mm, untuk anak balita 18 mm x 7 mm. 

c. Bulu sikat yang halus, agar tidak melukai gusi dan dapat membersihkan sisa–

sisa makanan yang menempel di permukaan gigi. 

b. Cermin  

Cermin digunakan untuk melihat permukaan gigi yang tertutup plak pada 

saat menggosok gigi. Selain itu, juga bisa digunakan untuk melihat gigi bagian yang 

belum disikat. 

c. Gelas kumur  

Gelas kumur digunakan untuk kumur–kumur pada saat setelah penggunaan 

sikat gigi dan pasta gigi. Dianjurkan air yang digunakan adalah air matang atau air 

mengalir yang bersih dan jernih. 
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d. Pasta gigi  

Pasta gigi biasanya digunakan bersama–sama dengan sikat gigi untuk 

membersihkan dan menghaluskan permukaan gigi geligi, serta memberikan rasa 

segar dalam mulut, karena aroma yang terkandung di dalam pasta gigi. Pasta gigi 

yang mengandung fluoride berperan untuk melindungi gigi dari karies. Penggunaan 

secara teratur pasta gigi yang mengandung fluor dapat menurunkan penyakit karies 

gigi sebesar 15% - 30%. Fluoride dapat memperbaiki kerusakan gigi sampai batas–

batas tertentu dengan cara mengganti mineral–mineral gigi yang hilang akibat erosi 

dari asam. Menggunakan pasta gigi tidak perlu terlalu banyak, cukup gunakan pasta 

gigi dengan ukuran sebutir kacang tanah. 

4. Cara menyikat gigi yang baik dan benar 

Menurut Kemenkes RI (2012) cara menyikat gigi dengan baik dan banar 

yaitu: 

a. Untuk menyikat gigi bagian depan gerakan sikat dari atas ke bawah atau naik 

turun, gerakan minimal 8-10 kali gerakan  

b. Untuk membersihkan gigi bagian menghadap ke pipi gerakan sikat dengan arah 

ke atas ke bawah atau naik turun sedikit memutar, gerakan minimal 8-10 kali 

gerakan  

c. Untuk membersihkan gigi bagian pengunyahan gerakan sikan maju mundur, 

gerakan minimal 8-10 kali gerakan 

d. Untuk membersihkan gigi yang menghadap langit-langit atau lidah gerakan 

kearah tumbuhnya gigi sedikit mencongkel, gerakan minimal 8-10 kali gerakan 

5. Cara merawat sikat gigi dengan benar 
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Menurut Nurfaidzah (2010) cara merawat sikat gigi dengan benar sebagai 

berikut: 

a. Bersihkan sikat gigi sampai benar-benar bersih dengan air mengalir, lalu sikat 

gigi dikibas-kibaskan agar kering dan pastikan sisa-sisa busa pasta gigi sudah tidak 

menempel pada sikat gigi 

b. Simpan sikat gigi ditempat yang kering karena bakteri menyukai tempat yang 

lembab 

c. Simpan sikat gigi dengan kepala sikat gigi menghadap ke atas 

d. Jangan menggunakan sikat gigi bergantian, termasuk dengan saudara 

e. Jangan menyimpan sikat gigi berdekatan dengan sikat gigi orang lain 

f. Gantilah sikat gigi setiap 3-4 bulan sekali 

6. Waktu dan frekuensi menyikat gigi  

Menyikat gigi minimal dua kali sehari, yaitu pagi setelah sarapan dan malam 

sebelum tidur. Lamanya menyikat gigi yaitu minimal 2-5 menit engan cara 

sistematis supaya tidak ada gigi yang terlampaui yaitu dari posterior ke anterior dan 

berakhir pada bagian posterior sisi lainnya (Sariningsih, 2012). 

7. Akibat tidak menyikat gigi  

Menurut Irma dan Intan (2013) hal–hal yang dapat terjadi bila tidak 

menyikat gigi yaitu: 

a. Bau mulut  

Bau mulut merupakan suatu keadaan tidak mengenakkan apabila saat 

berbicara dengan orang lain. 
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b. Karang gigi  

Calculus merupakan suatu massa yang mengalami kalsifikasi yang 

terbentuk dan melekat erat pada permukaan gigi, dan objek solid lainnya di dalam 

mulut, misalnya restorasi dan gigi geligi tiruan. Calculus adalah plak terklarifikasi. 

c. Gusi berdarah  

Penyebab gusi berdarah karena kebersihan gigi kuran baik, sehingga 

terbentuk plak pada permukaan gigi dan gusi. Bakteri–bakteri pada plak 

menghasilkan racun yang merangsang gusi sehingga mengakibatkan radang gusi 

dan gusi berdarah. 

d. Gigi berlubang  

Gigi berlubang (karies gigi) merupakan penyakit jaringan keras gigi yang 

ditandai dengan kerusakan jaringan, dimulai dari permukaan gigi meluas kearah 

pulpa disebabkan oleh karbohidrat yang tertinggal di dalam mulut. 



BAB III 

KERANGKA KONSEP  

A. Kerangka Konsep  

Menurut Wawan dan Dewi (2011) pengetahuan seseorang  dipengaruhi oleh 

dua faktor, yaitu: faktor internal dan faktor eksternal, sehingga dapat dibuat 

kerangka konsep: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

Variabel yang diteliti  :  

Variabel yang tidak diteliti : 

Gambar 1.  Kerangka Konsep Gambaran Pengetahuan Tentang Menyikat Gigi 

Pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE Di Kabupaten Karangasem Tahun 

2021 

 

 

 

 

 

Faktor internal: 

1. Umur  

 

 

3. Pekerjaan  

 

Faktor eksternal: 

1. Lingkungan 

2. Sosial  

Pengetahuan Tentang 

Menyikat Gigi Pada Ibu Hamil 

di Kabupaten Karangasem 

Tahun 2021 

2. Pendidikan  
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B. Variabel penelitian dan definisi operasional 

1. Variabel penelitian  

Berdasarkan kerangka konsep, maka ditetapkan variabel pada penelitian ini 

adalah tingkat pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan KN IPE 

di Kabupaten Karangasem Tahun 2021 dan berdasarkan pendidikan. 

2. Definisi operasional  

Tabel 1 

Definisi Operasional 

 

No Variabel 

Penelitian 

Definisi 

Oprasional 

Cara 

Pengukuran 

Skor 

1 2 3 4 5 

1. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2. 

Pengetahuan 

tentang menyikat 

gigi pada ibu 

hamil binaan 

KKN IPE di 

Kabupaten 

Karangasem 

tahun 2021 

 

 

 

 

Pendidikan   

Kemampuan responden 

untuk menjawab pertanyaan 

dengan menggunakan soal 

tentang menyikat gigi. 

Tingkat pengetahuan 

dikategorikan menjadi tiga, 

yaitu: 

Baik: Nilai 76–100 

Cukup: Nilai 56–75 

Kurang: Nilai < 56 

 

 

Jenjang pendidikan terakhir 

yang ditempuh oleh ibu 

hamil. 

Jenjang pendidikan 

menggunakan: 

1. SD 

2. SMP 

3. SMA 

4. PT/Akademik  

Menggunakan 

soal melalui 

google form 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Mengisi link 

google form  

 

 

 

 

 

Ordinal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinal   
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

  

 



BAB IV 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis Penelitian  

Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif. Cara pengumpulan data 

dalam penelitian ini yaitu dengan melakukan secara daring. 

 

B. Tempat dan Waktu Penelitian  

1. Tempat penelitian  

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah KKN IPE Di Kabupaten 

Karangasem. 

2. Waktu penelitian 

Penelitian dilaksanakan pada bulan April 2021. 

 

C. Unit Analisis dan Responden Penelitian  

1. Unit analisis 

Unit analisis penelitian ini adalah Pengetahuan Menyikat Gigi Pada Ibu 

Hamil. 

2. Responden penelitian 

Penelitian ini menggunakan total populasi yaitu Ibu Hamil Binaan KKN IPE 

Di Kabupaten Karangasem sebanyak 51 orang. 

 

D. Jenis dan Cara Pengumpulan Data 

1. Jenis data yang dikumpulkan 

Jenis data yang dikumpulkan dalam penelitian ini adalah jenis data primer 

berupa pengetahuan menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE Di Kabupaten 

Karangasem Tahun 2021 yang bersumber dari Kuesioner dari google form. 
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2. Cara pengumpulan data  

Data pengetahuan tentang menyikat gigi dikumpulkan dengan cara 

membagikan kuisioner melalui link goole form pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE 

di Kabupaten Karangasem tahun 2021. 

3. Instrumen pengumpulan data 

Instrumen yang digunakan untuk pengumpulan data dengan menggunakan 

kuisioner melalui google form. 

 

E. Teknik Pengolahan dan analisis Data 

1. Teknik pengolahan  

Pengolahan data dilakukan secara manual yaitu dengan cara : 

a. Editing adalah melihat hasil lembar kuisioner  

b. Coding adalah mengubah data yang dikumpul dengan menggunakan kode 

seperti dibawah ini : 

1) Jawaban salah : 0 

2) Jawaban benar : 10 

c. Pemindahan data atau tabulating adalah memindahkan data kedalam tabel 

induk. 

2. Analisis data  

Data yang sudah terkumpul dianalisis dengan statistic univariate digunakan 

untuk mengetahui persentase dan rata – rata. Nilai setiap responden ditentukan 

dengan cara memberi skor satu pada jawaban yang benar. Responden akan 

mendapat nilai 10 jika responden responden tersebut mampu menjawab semua 

pertanyaan dengan benar. 
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a. Persentase tentang tingkat pengetahuan menyikat gigi 

Persentase yang memiliki tingkat pengetahuan menyikat gigi dengan 

kategori baik, cukup, dan kurang pada Ibu Hamil 

=

jumlah responden yang memiliki pengetahuan tentang 

menyikat gigi dengan kriteria baik

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

=

jumlah responden yang memiliki pengetahuan tentang 

menyikat gigi dengan kriteria cukup

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

=

jumlah responden yang memiliki pengetahuan tentang 

menyikat gigi dengan kriteria kurang

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

b. Persentase yang memiliki tingkat pengetahuan menyikat gigi dengan kategori 

baik, cukup, dan kurang pada Ibu Hamil berdasarkan tingkat pendidikan  

1) Berdasarkan tingkat pendidikan Dasar 

=

jumlah responden pendidikan SD 

dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan pendidikan SD 
x100% 

                     =

jumlah responden pendidikan SD 

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan SD 
x100% 

          =

jumlah responden pendidikan SD 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan SD
x100% 

2) Berdasarkan tingkat pendidikan SMP 

=

jumlah responden dengan pendidikan SMP 

dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan Pendidikan SMP
x100% 

          =

jumlah responden dengan pendidikan SMP 

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMP
x100% 

Baik 

Cukup 

Kurang 

Baik 

Cukup 

Kurang 

Baik 

Cukup 
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          =  

jumlah responden dengan pendidikan SMP 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMP
x100% 

3) Berdasarkan tingkat pendidikan SMA  

=

jumlah responden dengan pendidikan SMA
dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMA
x100% 

           =

jumlah responden dengan pendidikan SMA

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMA 
x100% 

           =

jumlah responde dengan pendidikan SMA 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMA
x100% 

4) Berdasarkan tingkat pendidikan Perguruan tinggi 

=

jumlah responden dengan pendidikan PT

dengan kriteria baik 

jumlah responden berdasarkan PT 
x100% 

          =

jumlah responden dengan pendidikan PT

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan PT
x100% 

         =

jumlah responden dengan pendidikan PT 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan PT
x100% 

c. Rata – rata tingkat pengetahuan menyikat gigi 

1) Rata – rata tingkat pengetahuan menyikat gigi pada Ibu Hamil 

Rata-rata =
jumlah hasil tes tingkat pengetahuan menyikat gigi

Jumlah responden yang diperiksa 
 

 

  

Cukup 

Kurang 

Baik 

Kurang 

Baik 

Cukup 

Kurang 



BAB V 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Penelitian 

1. Kondisi lokasi penelitian 

Kabupaten Karangasem merupakan kabupaten yang terletak paling timur 

pulau bali. Secara astronomis, Kabupaten Karangasem ini berada pada posisi 80 

00’00-80 41’37,8 Lintang Selatan dan 1150 35’9,8-8,9 Bujur Timur dengan 

beriklim tropis. Kabupaten Karangasem terdiri dari 8 Kecamatan, 75 Desa dan 3 

Kelurahan. Kecamatan-kecamatan di Kabupaten Karangasem yaitu: Kecamatan 

Rendang, Sidemen, Manggis, Karangasem, Abang, Bebandem, Selat dan Kubu. 

Batas-batas wilayah Kabupaten Karangasem yaitu: 

a. Sebelah Utara: Laut Bali/Laut Jawa 

b. Sebelah Timur: Selat Lombok 

c. Sebelah Selatan: Samudera Indonesia  

d. Sebelah Barat: Kabupaten Klungkung, Kabupaten Buleleng dan Kabupaten 

Bangli. 

Luas wilayah Kabupaten Karangasem adalah 839,54 km2 atau 83.954 Ha 

dengan jumlah penduduk di Kabupaten Karangasem adalah 410.800 jiwa. Terdiri 

dari 205.500 jiwa laki-laki (50,02%) dan 205.300 jiwa perempuan (49,98%) dengan 

jumlah rumah tangga 114.919. Kecamatan yang paling padat penduduknya adalah 

Kecamatan Sidemen sebesar 972 jiwa per km, sedangkan kepadatan penduduk 

paling rendah yaitu Kecamatan Kubu sebesar 308 jiwa per km. Kepadatan 

penduduk di Kabupaten Karangasem adalah sebesar 518 jiwa per km. 
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2. Karakteristik subyek penelitian 

Karakteristik ibu hamil di kabupaten Karangasem tahun 2021 berdasarkan 

pendidikan, maka dapat disajikan sebagai berikut. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2 Karakteristik Ibu Hamil Berdasarkan Pendidikan di Kabupaten 

Karangasem Tahun 2021  

Gambar 2 menunjukkan bahwa pendidikan terakhir ibu hamil binaan KKN 

IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021 lebih banyak pendidikan SMA sebanyak 

23 orang (45,10%). 

3. Hasil pengamatan terhadap subyek penelitian 

Hasil penelitian yang dilakukan terhadap 51 orang ibu hamil binaan KKN 

IPE di Kabupaten Karangasem Tahun 2021, tentang gambaran pengetahuan tentang 

menyikat gigi pada ibu hamil sebagai berikut: 

a. Distribusi Frekuensi tingkat pengetahuan tentang menyikat gigi dengan 

kategori baik, cukup, dan kurang pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten 

Karangasem tahun 2021. 
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Tabel 2 

Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan Tentang Menyikat Gigi Dengan 

Kriteria Baik, Cukup dan Kurang Pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE di 

Kabupaten Karangasem Tahun 2021 

 

 No   Kriteria       Frekuensi              Persentase   

            (Pengetahuan)        (Orang)                  (%) 

 

1                  Baik                                 23                                      45,10                

2                  Cukup                              26                                      50,98 

3                  Kurang                              2                                         3,92 

                    Jumlah                             51                                        100 

Tabel 2 menunjukkan bahwa persentase ibu hamil yang memiliki tingkat 

pengetahuan tertinggi yaitu sebanyak 26 orang (50,98%) dengan kriteria cukup, dan 

persentase ibu hamil yang memiliki tingkat pengetahuan terendah yaitu sebanyak 2 

orang (3,92%) dengan kriteria kurang.  

b. Persentase tingkat pengetahuan menyikat gigi dengan kategori baik, cukup, 

dan kurang pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021 

berdasarkan tingkat pendidikan. 

Tabel 3 

Persentase Tingkat Pengetahuan Menyikat Gigi Dengan Kriteria Baik, Cukup 

dan Kurang Pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE Di Kabupaten Karangasem 

Tahun 2021 Berdasarkan Tingkat Pendidikan 

 

      Kriteria Pengetahuan  

No     Pendidikan           Baik         Cukup           Kurang         Total 

         F         %        F        %             F        %        F      % 

1      SD                    0       0,00         6    85,71         1    14,29       7     100 

2      SMP       0    0,00        6    85,71         1    14,29       7     100 

3      SMA     12  52,17       11    47,83         0      0,00     23     100 

4      PT      11  78,57         3      21,43         0      0,00     14     100 

          Jumlah            23     45,10       26      50,98         2      3,92     51     100 
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Tabel 3 menunjukkan bahwa persentase tingkat pengetahuan tentang 

menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 

2021 berdasarkan tingkat pendidikan, pendidikan SMA dan Perguruan Tinggi 

sebagian besar dengan kriteria baik dan tidak ada pada kriteria kurang. Pendidikan 

SD dan SMP sebagian besar pengetahuan ibu hamil dengan kriteria cukup dan tidak 

ada pada kriteria baik. 

c. Rata-rata pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE 

di Kabupaten Karangasem tahun 2021 yaitu 69,60 dengan kriteria cukup. 

4. Hasil analisis data  

Data yang diperoleh dari penelitian Gambaran Pengetahuan Tentang  

Menyikat Gigi Pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE Di Kabupaten Karangasem Tahun 

2021 dianalisis sebagai berikut: 

a. Persentase ibu hamil yang memiliki pengetahuan tentang menyikat gigi dengan 

kriteria baik, cukup dan kurang di Kabupaten Karangasem tahun 2021. 

=

jumlah responden yang memiliki pengetahuan tentang 

menyikat gigi dengan kriteria baik

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

      = 

 

23
51 

x 100% = 45,10% 

  

                   =

jumlah responden yang memiliki pengetahuan tentang 

menyikat gigi dengan kriteria cukup

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

            =

 
26
51 

𝑥100% = 50,98%  

 

            =

jumlah responden yang memiliki pengetahuan tentang 

menyikat gigi dengan kriteria kurang

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

           =

 
2

51 
𝑥100% = 3,92%  

Baik 

 

Cukup 

Kurang 
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b. Persentase ibu hamil yang memiliki pengetahuan tentang menyikat gigi dengan 

kriteria baik, cukup dan kurang di Kabupaten Karangasem tahun 2021 berdasarkan 

pendidikan. 

1) Persentase tingkat pengetahuan berdasarkan pendidikan SD: 

        =

jumlah responden pendidikan SD 

dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan pendidikan SD 
x100% 

        

                     = 

 

0
7 

x100% = 0% 

       =

jumlah responden pendidikan SD

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan SD 
x100% 

                     = 

 

6
7 

x100% = 85,71% 

                    =

jumlah responden pendidikan SD 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan SD 
x100% 

                      = 

 

1
7

x100% = 14,29% 

2) Persentase tingkat pengetahuan berdasarkan pendidikan SMP. 

        =

jumlah responden pendidikan SMP 

dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMP 
x100% 

        

                     = 

 

0
7 

x100% = 0% 

       =

jumlah responden pendidikan SMP 

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMP 
x100% 

                     = 

 

6
7 

x100% = 85,71% 

cukup 

kurang 

Baik 

Baik 

cukup 
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                    =

jumlah responden pendidikan SMP 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMP 
x100% 

                      = 

 

1
7

x100% = 14,29% 

3) persentase tingkat pengetahuan berdasarkan pendidikan SMA. 

                    =

jumlah responden pendidikan SMA 

dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMA 
x100% 

                     = 

 

12
23

x100% = 52,17% 

                    =

jumlah responden pendidikan SMA 

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMA 
x100% 

                    = 

 

11
23

x100% = 47,83% 

                   =

jumlah responden pendidikan SMA 

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan SMA 
x100% 

                   = 

 

0
23

x100% = 0% 

4) Persentase tingkat pengetahuan berdasarkan pendidikan Perguruan Tinggi. 

                    =

jumlah responden pendidikan PT 

dengan kriteria baik

jumlah responden berdasarkan pendidikan PT 
x100% 

                    = 

 

11
14

x100% = 78,57% 

                   =

jumlah responden pendidikan PT

dengan kriteria cukup

jumlah responden berdasarkan pendidikan PT 
x100% 

                    = 

 

3
14

x100% = 21,43% 

 

 

kurang 

Baik 

cukup 

kurang 

Baik 

Cukup 
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                   =

jumlah responden pendidikan PT

dengan kriteria kurang

jumlah responden berdasarkan pendidikan PT 
x100% 

                   = 

 

0
14

x100% = 0% 

c. Rata-rata pengetahuan ibu hamil tentang menyikat gigi dengan kriteria baik, 

cukup dan kurang di Kabupaten Karangasem tahun 2021. 

             =

jumlah hasil tes tingkat  pengetahuan responden 

tentang menyikat gigi  

jumlah responden yang diperiksa 
x100% 

                 = 

 

3.550
51 

 = 69,60 (Cukup) 

 

B. Pembahasan Hasil Penelitian  

Pengetahuan merupakan ranah yang sangat penting dalam membentuk 

tindakan seseorang. Pengetahuan merupakan suatu yang domain yang sangat 

penting untuk terbentuknya tindakan seseorang. Dari pengalaman dan penelitian 

ternyata perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih langgeng daripada 

perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan. (Notoatmodjo, 2011). 

Berdasarkan Hasil penelitian dan analisis data menunjukkan bahwa 

persentase gambaran pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan 

KKN IPE di Kabupaten Karangasem tahun 2021 dari 51 responden tingkat 

pengetahuan ibu hamil paling tinggi yaitu dengan kriteria cukup sebanyak 26 orang 

(50,98%). Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Nesia 

2019, yang menyatakan bahwa tingkat pengetahuan pada ibu hamil yang paling 

tinggi yaitu kriteria cukup sebanyak 16 orang (53,3%). 

Tingkat pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE 

di Kabupaten Karangasem tahun 2021 berdasarkan tingkat pendidikan, yaitu 

Rata-rata 

Kurang 
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pendidikan SMA dan Perguruan Tinggi sebagian besar dengan kriteria baik dan 

tidak ada pada kriteria kurang. Pendidikan SD dan SMP sebagian besar 

pengetahuan ibu hamil dengan kriteria cukup dan tidak ada pada kriteria baik. 

Rata-rata tingkat pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan 

KKN IPE yaitu 69,60 dengan kriteria cukup. Hal ini sejalan dengan pernyataan 

Wawan dan Dewi (2011) yang menyatakan bahwa tingkat pendidikan turut pula 

mengembangkan dan meningkatkan kemampuan pola pikir seseorang, tingkat 

pendidikan turut pula menentukan mudah tidaknya seseorang menyerap dan 

memahami pengetahuan. Semakin tinggi pendidikan seseorang maka semakin 

tinggi pula pengetahuannya. Tetapi dilain pihak, pendidikan yang kurang 

menyebabkan daya intelektualnya masih terbatas sehingga masih dipengaruhi oleh 

keadaan sekitar seperti budaya, lingkungan dan pengaruh orang lain.       

  



BAB VI 

SIMPULAN DAN SARAN 

A. Simpulan  

Berdasarkan hasil penelitian dapat ditarik simpulan: 

1. Mayoritas pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE 

di Kabupaten Karangasem tahun 2021 yaitu dengan kriteria cukup. 

2. Mayoritas pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE 

di Kabupaten Karangasem tahun 2021 berdasarkan pendidikan yaitu pendidikan 

SMA dan Perguruan Tinggi sebagian besar dengan kriteria baik dan tidak ada pada 

kriteria kurang. Pendidikan SD dan SMP sebagian besar pengetahuan ibu hamil 

dengan kriteria cukup dan tidak ada pada kriteria baik. 

3. Rata-rata pengetahuan menyikat gigi pada ibu hamil binaan KKN IPE di 

Kabupaten Karangasem tahun 2021 adalah kriteria cukup. 

 

B. Saran  

Berdasarkan pembahasan dan simpulan, maka disarankan kepada: 

1. Ibu hamil agar selalu menjaga kebersihan gigi dan mulut dan mencari informasi 

tentang kesehatan gigi ke pelayanan kesehatan gigi dan mulut. 

2. Kepada petugas kesehatan Kabupate Karangasem disarankan agar sering 

memberikan penyuluhan kepada ibu hamil, sehingga ibu hamil dapat meningkatkan 

pengetahuannya tentang menyikat gigi. 

3. Kepada peneliti selanjutnya yang ingin melakukan penelitian sejenis, hasil ini 

dapat dijadikan bahan acuan untuk penelitian lebih lanjut mengenai tingkat 

pengetahuan tentang menyikat gigi pada ibu hamil demi kesempurnaan 

penelitiannya. 
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Lampiran 1 

JADWAL PENELITIAN 

GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN MENYIKAT GIGI  

PADA IBU HAMIL BINAAN KKN IPE KABUPATEN KARANGASEM 2  

TAHUN 2021  

No Kegiatan 

Bulan 

Keterangan Februari Maret April 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Penyusunan Proposal Penelitian              

2 Seminar Proposal Penelitian              

3 Perbaikan Proposal              

4 Pengurusan Ijin dan Penelitian              

5 Ujian KTI              

6 Perbaikan Laporan KTI              

7 Penyerahan KTI              

 



LAMPIRAN 2 

LEMBAR SOAL  

 

Nama Ibu Hamil  : 

Umur : 

Alamat : 

Trimester : 

Jawablah pertanyaan berikut dengan benar! 

1. Guna menyikat gigi yaitu…… 

2. Tujuan menyikat gigi yaitu…. 

3. Apa saja alat-alat untuk menyikat gigi? 

4. Cara merawat sikat gigi yang benar yaitu…. 

5. Mengapa harus memilih bulu sikat gigi yang halus? 

6. Untuk memudahkan memegang sikat gigi, dianjurkan tangkai sikat gigi 

berbentuk? 

7. Waktu dan frekuensi menyikat gigi yang benar yaitu…. 

8. Gerakan menyikat gigi minimal? 

9. Permukaan gigi yang harus disikat bagian mana? 

10. Bagi ibu hamil yang sering muntah-muntah, waktu yang tepat untuk 

menyikat gigi yaitu … 

  

 

 

  



LAMPIRAN 3 

KUNCI JAWABAN  

1. Mencegah penyakit gigi dan mulut 

2. Membersihkan sisa-sisa makanan 

3. Sikat gigi, pasta gigi, gelas kumur dan cermin 

4. Simpan sikat gigi dengan kepala diatas dan simpan ditempat yang kering 

5. Agar tidak melukai gusi pada saat menyikat gigi 

6. Lurus 

7. Menyikat gigi minimal 2 kali sehari, yaitu pagi setelah sarapan dan malam 

sebelum tidur 

8. 8-10 kali gerakan  

9. Seluruh permukaan gigi  

10. Segera Sehabis muntah  

 



LAMPIRAN 4 

INFORMED CONSENT 

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN  

 

 Yang terhormat pada ibu hamil binaan KKN IPE Kabupaten Karangasem, 

peneliti meminta kesediaanya untuk berpartisipasi dalam penelitian ini. 

Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat sukarela/tidak memaksa, saudari berhak 

menolak berpartisipasi dalam penelitian ini adapun penjelasan mengenai penelitian 

ini sebagai berikut: 

Judul Penelitian Gambaran Pengetahuan Tentang Menyikat Gigi 

Pada Ibu Hamil Binaan KKN IPE Kabupaten 

Karangasem Tahun 2021 

Nim P07125017065 

Instansi Pendidikan D-III Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes 

Denpasar 

Nama Peneliti Desak Komang Nanda Cahyani 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengetahuan ibu hamil binaan 

KKN IPE Kabupaten Karangasem tahun 2021. Pada penelitian ini saudari akan 

diberikan soal melalui google form yang berjumlah 10 soal isian untuk mengetahui 

tingkat pengetahuan. Segala informasi yang saudari berikan akan digunakan 

sepenuhnya hanya dalam penelitian ini. Jika ada yang belum jelas, saudari boleh 

bertanya pada peneliti. Jika saudari sudah memahami dan bersedia berpartisipasi 

dalam penelitian ini silahkan saudari mentandatangani lembar persetujuan yang 

akan dilampirkan. 

       

      Karangasem,      2021 

          Peneliti  

 

              Desak Komang Nanda Cahyani 



Yang bertanda tangan dibawah ini: 

Saya, Responden 

Nama  : 

Umur  : 

Alamat  : 

Menyatakan untuk turut berpartisipasi sebagai peserta penelitian yang 

dilakukan oleh mahasiswa Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes 

Denpasar, yang berjudul “Gambaran Pengetahuan Tentang Menyikat Gigi Pada 

Ibu Hamil Binaan KKN IPE Kabupaten Karangasem Tahun 2021”. 

Tanda tangan saya menunjukkan bahwa saya sudah mendapatkan 

penjelasan dan informasi mengenai penelitian, sehingga saya memutuskan untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini 

       Karangasem,       2021 

           Mengetahui Responden, 

        

       (             ) 



LAMPIRAN 5 

TABEL INDUK 

TINGKAT PENGETAHUAN MENYIKAT GIGI 

PADA IBU HAMIL BINAAN KKN IPE KABUPATEN KARANGASEM 2 

TAHUN 2021 

 

NAMA 

RESPONDEN 

 

 

UMUR 

 

PENDIDIKAN  

 

NOMER SOAL 

 

 

SKOR 

 

 

KRITERIA 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Responden 1 22 tahun SMA 0 10 10 0 0 10 10 0 10 10 60 Cukup 

Responden 2 30 tahun SMA 0 10 10 10 0 10 10 0 10 0 60 Cukup 

Responden 3 26 tahun S-I 10 10 10 10 0 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 4 30 tahun SD 0 10 10 0 0 10 10 0 10 10 60 Cukup 

Responden 5 37 tahun SD 10 0 10 0 0 10 10 0 10 10 60 Cukup 

Responden 6 21 tahun SMP 0 10 10 10 0 10 10 0 0 10 60 Cukup 

Responden 7 31 tahun SMA 10 10 10 10 10 10 10 0 10 10 90 Baik 



Responden 8 28 tahun SMA 10 10 10 10 0 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 9 32 tahun D-III 10 10 10 10 10 10 10 0 10 10 90 Baik 

Responden 10 22 tahun SMA 10 10 10 10 10 10 0 0 10 10 80 Baik 

Responden 11 40 tahun SD 0 10 10 0 10 10 0 10 10 0 60 Cukup 

Responden 12 23 tahun D-I 10 10 10 10 0 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 13 36 tahun SMA 10 10 10 10 10 10 0 0 10 10 80 Baik 

Responden 14 29 tahun SMP 0 0 10 10 0 10 0 0 10 10 50 Kurang 

Responden 15 26 tahun SMP 0 10 10 10 0 10 10 0 10 0 60 Cukup 

Responden 16 31 tahun SMA 10 10 10 10 10 10 10 0 10 10 90 Baik 

Responden 17 26 tahun SD 0 0 10 10 0 10 0 0 10 10 50 Kurang 

Responden 18 27 tahun S-I 0 10 10 10 0 10 10 0 10 0 60 Cukup 

Responden 19 30 tahun S-I 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 20 32 tahun SMA 0 0 10 10 10 10 0 0 10 10 60 Cukup 



Responden 21 28 tahun SMP 0 10 10 10 10 10 0 0 10 0 60 Cukup 

Responden 22 31 tahun D-III 10 10 10 10 0 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 23 23 tahun SMA 0 10 10 10 10 10 0 0 10 0 60 Cukup 

Responden 24 22 tahun S-I 10 10 10 10 10 10 10 0 10 10 90 Baik 

Responden 25 26 tahun SMA 0 10 10 0 0 10 10 0 10 10 60 Cukup 

Responden 26 25 tahun D-III 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 27 40 tahun S-I 10 10 10 10 0 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 28 23 tahun SMA 0 10 10 10 0 10 10 0 10 0 60 Cukup 

Responden 29 30 tahun SMP 0 0 10 10 10 10 0 0 10 10 60 Cukup 

Responden 30 39 tahun SD 0 10 10 0 10 10 0 0 10 10 60 Cukup 

Responden 31 22 tahun SMA 0 10 10 10 0 10 10 0 0 10 60 Cukup 

Responden 32 30 tahun SMA 0 10 10 10 10 10 0 0 10 0 60 Cukup 

Responden 33 30 tahun SMA 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 34 34 tahun D-III 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 



Responden 35 36 tahun SMP 0 10 10 10 10 10 0 0 10 0 60 Cukup 

Responden 36 23 tahun SMA 10 0 10 0 0 10 10 0 10 10 60 Cukup 

Responden 37 42 tahun SD 0 0 10 10 10 10 10 0 10 0 60 Cukup 

Responden 38 29 tahun SMA 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 39 22 tahun SMA 10 10 10 10 10 10 10 0 10 10 90 Baik 

Responden 40 30 tahun  S-I 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 41 22 tahun SMA 10 10 10 10 0 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 42 32 tahun SD 0 10 10 0 10 10 10 0 10 0 60 Cukup 

Responden 43 21 tahun SMA 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 44 30 tahun SMP 0 0 10 10 10 10 0 10 10 0 60 Cukup 

Responden 45 37 tahun SMA 0 10 10 10 0 10 10 0 0 10 60 Cukup 

Responden 46 32 tahun SMA 0 10 10 0 0 10 10 0 10 10 60 Cukup 

Responden 47 29 tahun SMA 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 

Responden 48 33 tahun S-I 0 10 10 10 10 10 10 0 10 10 80 Baik 



Responden 49 20 tahun SMA 0 10 10 10 0 10 10 10 10 10 80 Baik 

Responden 50 34 tahun S-I 0 10 10 10 0 10 0 0 10 10 60 Cukup 

Responden 51 27 tahun D-III 0 10 10 10 0 10 10 0 0 10 60 Cukup 

Jumlah 150 480 460 420 270 430 450 30 370 400 3.550  

Rata-rata  2.94 9.41 9.02 8.24 5.29 8.43 8.82 0.59 9.22 7.65 69.60 Cukup 
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