BAB I1
TINJAUAN PUSTAKA

A. Perilaku
1. Pengertian perilaku

Menurut Notoatmodjo (2014), perilaku adalah suatu kegiatan atau
aktivitas  organisme (makhluk hidup) yang bersangkutan. Perilaku merupakan
hasil dari segala macam pengalaman dan interaksi manusia dengan
lingkungannya. Wujudnya bisa berupa pengetahuan, sikap, dan tindakan. Perilaku
manusia cenderung bersifat menyeluruh (holistik), dan pada dasarnya terdiri atas
sudut pandang psikologi, fisiologi, dan sosial.
2. Domain perilaku

Menurut Benyamin Bloom dalam Notoatmodjo (2014), perilaku dibagi
kedalam 3 domain, ranah atau kawasan yakni: kognitif (pengetahuan), afektif
(sikap) dan psikomotor (tindakan). Dalam perkembangannya, teori ini dimodifikasi
untuk pengukuran hasil pendidikan kesehatan, yakni:
a. Pengetahuan

Pengetahuan merupakan hasil pengindraan manusia, atau hasil tahu
seseorang terhadap objek melalui indra yang dimilikinya (mata, hidung, telinga,
lidah dan sebagainya).
b. Sikap

Sikap merupakan kesiapan atau kesediaan untuk bertindak, sikap belum

merupakan tindakan tetapi merupakan predisposisi perilaku atau reaksi tertutup.



c. Tindakan
Sikap belum otomatis terwujud dalam suatu tindakan. Untuk mewujudkan
sikap menjadi suatu perbuatan nyata diperlukan faktor pendukung atau suatu

kondisi yang memungkinkan, antara lain adalah fasilitas.

B. Pengetahuan
1. Pengertian pengetahuan

Menurut Notoatmodjo dalam Naomi (2019), pengetahuan (knowledge)
merupakan hasil “tahu” dan ini terjadi setelah orang melakukan pengindraan
terhadap suatu objek tertentu. Pengindraan terjadi melalui pancaindra, yakni: indra
penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa dan raba. Sebagian besar pengetahuan
manusia diperoleh mata dan telinga.

2. Tingkat pengetahuan

Menurut Notoatmodjo (2012), ada enam tingkatan pengetahuan yang
dicapai dalam domain kognitif, yaitu:
a. Tahu (Know)

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah disepakati
sebelumnya. Termasuk ke dalam pengetahuan tingkat ini adalah mengingat kembali
(recall) sesuatu yang spesifik dari seluruh bahan yang dipelajari atau rangsangan
yang telah diterima. Oleh karena itu, tahu ini merupakan tingkat yang paling rendah.

b. Memahami (Comprehension)
Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan menjelaskan secara benar

tentang obyek yang diketahui.



c. Aplikasi (Appllication)

Aplikasi diartikan sebagai suatu kemampuan untuk menggunakan materi
yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi real (sebenarnya).
d. Analisis (Analysis)

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menyatakan materi atau suatu
obyek ke dalam komponen-komponen tetapi masih di dalam suatu struktur
organisasi tersebut dan masih ada kaitannya satu sama lain.

e.  Sintesis (Syntesis)

Sintesis menunjukkan suatu kemampuan untuk melaksanakan atau
bagianbagian di dalam suatu keseluruhan yang baru.
f.  Evaluasi (Evaluation)

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan justifikasi atau
penilaian terhadap suatu materi atau obyek.
3. Cara memperoleh pengetahuan

Menurut Kholid (2012), cara memperoleh pengetahuan dapat
dikelompokkan menjadi dua yaitu:
a. Caratradisional atau non ilmiah

Cara tradisional ini dipakai orang untuk memperoleh kebenaran
pengetahuan, sebelum ditemukannya metode ilmiah atau metode penemuan secara
sistemik dan logis. Cara-cara ini antara lain:

1) Cara coba salah (trial and error)

Cara coba salah ini dilakukan dengan menggunakan beberapa kemungkinan

dalam memecahkan masalah, dan apabila kemungkinan tersebut tidak berhasil,

dicoba kemungkinan yang lain. Apabila kemungkinan kedua ini gagal pula, maka



dicoba kemungkinan keempat dan seterusnya, sampai masalah tersebut dapat
dipecahkan, itulah sebabnya maka cara ini disebut metode trial (coba) dan error
(gagal atau salah) atau metode coba salah/coba-coba.
2) Cara kekuasaan atau otoritas

Para pemegang otoritas, baik pemimpin pemerintah, tokoh agama, maupun
ahli ilmu pengetahuan pada prinsipnya mempunyai mekanisme yang sama di
dalam penemuan pengetahuan. Prinsip ini adalah orang lain menerima pendapat
yang dikemukakan oleh orang yang mempunyai otoritas tanpa terlebih dulu
menguji atau membuktikan kebenarannya, baik berdasarkan fakta empiris atau
berdasarkan penalaran sendiri. Orang yang menerima pendapat menganggap
bahwa apa yang dikemukakan orang mempunyai otoritas selalu benar.
3) Berdasarkan pengalaman pribadi

Semua pengalaman pribadi tersebut dapat merupakan sumber kebenaran
pengetahuan. Pengalaman pribadi tidak selalu dapat menuntun seseorang untuk
dapat menarik kesimpulan dengan benar sehingga untuk dapat menarik
kesimpulan dari pengalaman dengan benar diperlukan berpikir Kkritis dan logis.
4) Melalui jalan pikiran

Sejalan dengan perkembangan kebudayaan umat manusia, cara berpikir
manusia ikut berkembang, manusia telah mampu menggunakan penalarannya
dalam memperoleh pengetahuannya.
b.  Cara modern atau ilmiah

Metode penelitian sebagai suatu cara untuk memperoleh kebenaran ilmu
pengetahuan atau pemecahan suatu masalah, pada dasarnya menggunakan metode

ilmiah.
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4. Faktor — faktor yang mempengaruhi pengetahuan

Menurut Depkes R.I dalam Wawan dan Dewi (2013), pengetahuan
dipengaruhi oleh:
a. Faktor internal
1) Pendidikan

Pendidikan dapat mempengaruhi perilaku seseorang terhadap pola hidup
terutama dalam motivasi sikap. Semakin tinggi pendidikan seseorang, maka
semakin mudah untuk penerimaan informasi.
2) Pekerjaan

Pekerjaan merupakan suatu cara mencari nafkah yang membosankan,
berulang, dan banyak tantangan. Pekerjaan dilakukan untuk menunjang kehidupan
pribadi maupun keluarga.
3) Umur

Usia adalah umur individu yang terhitung mulai dari dilahirkan sampai
berulang tahun, semakin cukup umur, tingkat kematangan dan kekuatan seseorang
akan lebih matang dalam berfikir.
b. Faktor eksternal
1) Faktor lingkungan

Lingkungan sekitar dapat mempengaruhi perkembangan dan perilaku
individu maupun kelompok. Jika lingkungan mendukung ke arah positif, maka
individu maupun kelompok akan berperilaku positif, tetapi jika lingkungan sekitar
tidak kondusif, maka individu maupun kelompok tersebut akan berperilaku kurang

baik.
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2) Sosial budaya

Sistem sosial budaya yang ada dalam masyarakat dapat mempengaruhi
pengetahuan seseorang.
5. Kategori tingkat pengetahuan

Menurut Arikunto dalam Rismawan (2013), tingkat pengetahuan

dikategorikan menjadi tiga kategori dengan nilai sebagai berikut:

a. Tingkat pengetahuan baik : nilai 76-100
b. Tingkat pengetahuan cukup : nilai 56 - 75
c. Tingkat pengetahuan kurang s nilai <56
C. Sikap

1. Pengertian sikap

Menurut Notoatmodjo dalam Shinta (2019), sikap adalah respons tertutup
seseorang terhadap stimulus atau objek tertentu, yang sudah melibatkan faktor
pendapat dan emosi yang bersangkutan.
2. Komponen pokok sikap

Menurut Notoatmodjo dalam Shinta (2019) menjelaskan bahwa sikap
mempunyai tiga komponen pokok, yaitu:
a. Kepercayaan atau keyakinan, ide, dan konsep terhadap suatu objek.
b. Kehidupan emosional atau evaluasi orang terhadap suatu objek.
c. Kecenderungan untuk betindak (tend to behave).

Ketiga komponen tersebut secara bersama sama membentuk sikap yang
utuh (total attitude). Dalam menentukan sikap yang utuh ini, pengetahuan,pikiran,

keyakinan dan emosi memengang peranan penting.
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3. Tingkatan sikap

Menurut Notoatmodjo dalam Shinta (2019) seperti halnya pengetahuan,
sikap juga terdiri dari berbagai tingkatan berdasarkan, yaitu:
a. Menerima (Receiving)

Menerima diartikan bahwa seseorang atau subjek mau dan memerhatikan
stimulus yang diberikan (objek).
b. Merespon (Responding)

Merespon diartiakan memberikan jawaban atau tanggapan pertanyaan atau
objek yang dihadapi.

c. Menghargai (Valuing)

Menghargai diartikan subjek atau seseorang memberikan nilai yang positif
terhadap objek atau stimulus, dalam arti membahasnya dengan orang lain, bahkan
mengajak atau mempengaruhi atau menganjurkan orang lain merespon.

d. Bertanggung jawab (Responsible)

Bertanggung jawab atas segala sesuatu yang telah diyakininya dengan
segala risiko merupakan sikap yang paling tinggi. Sikap dapat diukur secara
langsung dan tidak langsung. Secara langsung dapat dinyatakan bagaimana
pendapat atau pernyataan responden terhadap suatu objek.

4. Kaitan pengetahuan dengan sikap

Kaitan Pengetahuan dan Sikap menurut Notoatmodjo (2010), adalah untuk
mempunyai sikap yang positif diperlukan pengetahuan yang baik, demikian
sebaliknya bila pengetahuan kurang maka kepatuhan dalam menjalani akan kurang.
Menurut Notoatmodjo dalam Veriza (2018), seseorang yang memiliki pengetahuan

yang tinggi belum tentu perilakunya terhadap suatu keadaan atau situasi baik.
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a. Merespon (responding)

Memberikan jawaban apabila ditanya, mengerjakan dan menyelesaikan
tugas yang diberikan adalah suatu indikasi dari sikap. Karena dengan suatu usaha
menjawab pertanyaan atau mengerjakan tugas yang diberikan, lepas dari pekerjaan
itu benar atau salah adalah berarti orang menerima ide tersebut.

b. Menghargai (valuing)
Mengajak orang lain untuk mengerjakan atau mendiskusikan dengan orang
lain terhadap suatu masalah adalah suatu indikasi sikap tingkat tiga.
c. Bertanggung Jawab (responsible)
Pada tingkat ini, sikap individu akan bertanggung jawab dan siap
menanggung segala resiko atas segala sesuatu yang telah dipilihnya.
5. Faktor-faktor yang mempengaruhi sikap

Menurut Azwar (2012), faktor-faktor yang mempengaruhi sikap terhadap
suatu objek antara lain:
a. Pengalaman pribadi

Pengalaman pribadi yang terjadi secara tiba-tiba atau mengejutkan yang
meninggalkan kesan paling mendalam pada jiwa seseorang. Kejadian-kejadian dan
peristiwa-peristiwa yang terjadi berulang-ulang dan terus-menerus, lamakelamaan
secara bertahap diserap ke dalam individu dan mempengaruhi terbentuknya sikap.
b. Pengaruh orang lain yang dianggap penting

Dalam pembentukan sikap pengaruh orang lain sangat berperan, misalnya
dalam kehidupan masyarakat yang hidup di pedesaan, mereka akan mengikuti apa

yang diberikan oleh tokoh masyarakat.
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c. Kebudayaan

Dimana kita hidup mempunyai pengaruh yang besar terhadap pembentukan
sikap. Dalam kehidupan di masyarakat diwarnai dengan kebudayaan yang ada di
daerahnya.
d. Media masa

Media masa elektronik maupun media cetak sangat besar pengaruhnya
terhadap pembentukan opini dan kepercayaan seseorang. Pemberian informasi
melalui media masa mengenai sesuatu hal akan memberikan landasan kognitif baru
bagi terbentuknya sikap.
e. Lembaga pendidikan

Dalam lembaga pendidikan dan lembaga agama berpengaruh dalam
pembentukan sikap, hal ini dikarenakan keduanya meletakkan dasar pengertian dan
konsep moral dalam diri individu.
6. Kategori tingkat sikap

Menurut Sriyanto (2019), pengukuran sikap dilakukan menggunakan PAP
(Penilian Acuan Patokan). Pengukuran sikap dikategorikan dengan skor:
a. Baik > nilai 28 - 40
b. Sedang :nilai 15 - 27
c. Buruk :nilai 0 — 14
D. Ibu hamil
1. Pengertian kehamilan

Kehamilan adalah suatu kondisi seorang wanita memiliki janin yang tengah
tumbuh dalam tubuhnya. Waktu hamil pada manusia sekitar 40 minggu atau 9

bulan. Kurun waktu tersebut dihitung saat awal periode menstruasi yang terakhir
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hingga melahirkan (Admin, 2013). Kehamilan dihitung dari hari pertama
menstruasi terakhir, untuk wanita yang sehat kurang lebih 280 hari atau 40 minggu.
Kehamilan dibagi dalam tiga bagian atau trimester untuk masing-masing 13 minggu
atau 3 bulan kalender (Kemenkes RI., 2012).

2. Perubahan rongga mulut pada ibu hamil

Menurut Susanto (2011), perubahan hormonal dalam tubuh menyebabkan
perubahan anatomis dan fisiologis pada berbagai organ, termasuk gigi dan mulut.
Kondisi rongga mulut ibu hamil berkaitan dengan bagian tubuh dan didukung oleh
sejumlah keadaan yang kurang menguntungkan, maka sering terjadi hal-hal berikut:
a. Hipersalivasi

Kehamilan trimester pertama mungkin terjadi produksi air liur yang
berlebihan dan ibu hamil tidak sanggup menelan air ludah itu karena rasa mual
(Susanto, 2011).

b. Perdarahan pada gusi

Perdarahan bisa terjadi karena rangsang trauma mekanik yang ringan
sekalipun, misalnya sikat gigi, tusuk gigi dan lain-lain. Keadaan ini merupakan
gejala awal gingivitis (Susanto, 2011).

c. Gingivitis Kehamilan (Pregnancy Gingivitis)

Sebagian besar ibu hamil menunjukkan perubahan pada gusi selama
kehamilan akibat kurangnya kesadaran menjaga kebersihan gigi dan mulut. Gusi
terlihat lebih merah dan mudah berdarah ketika menyikat gigi, penyakit ini disebut
gingivitis kehamilan, biasanya mulai terlihat sejak bulan kedua atau memuncak
sekitar bulan kedelapan. Tingkat progesteron pada ibu hamil bisa sepuluh kali lebih

tinggi dari biasanya yang dapat meningkatkan pertumbuhan bakteri tertentu yang
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menyebabkan peradangan gusi. Perubahan kekebalan tubuh selama kehamilan yang
menyebabkan reaksi tubuh yang berbeda dalam menghadapi bakteri penyebab
radang gusi (Kemenkes. R1., 2012).

d. Karies gigi

Kehamilan tidak langsung menyebabkan gigi berlubang. Meningkatnya gigi
berlubang yang sudah ada pada masa kehamilan lebih disebabkan karena perubahan
lingkungan di sekitar gigi dan kebersihan mulut yang kurang (Kemenkes. RI.,
2012).

Faktor-faktor yang mendukung lebih cepatnya proses gigi berlubang yang
sudah ada pada wanita hamil karena pH saliva wanita hamil lebih asam jika
dibandingkan dengan yang tidak hamil dan konsumsi makan-makanan kecil yang
banyak mengandung gula. Rasa mual dan muntah membuat wanita hamil malas
memelihara kebersihan rongga mulutnya, akibat serangan asam pada plak yang
dipercepat dengan adanya asam dari mulut karena mual atau muntah tadi dapat 17
mempercepat proses terjadinya gigi berlubang (Kemenkes. R1., 2012).

Gigi berlubang dapat menyebabkan rasa ngilu bila terkena makanan atau
minuman dingin atau manis. Gigi berlubang apabila tidak dirawat, lubang akan
semakin besar dan dalam sehingga menimbulkan pusing, sakit berdenyut bahkan

sampai mengakibatkan pipi menjadi bengkak (Kemenkes. RI., 2012).

E. Pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut pada ibu hamil

Pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut bermanfaat untuk menjaga kondisi
janin agar tetap tumbuh dan berkembang secara sehat dan sempurna, serta
mencegah terjadinya kelahiran bayi dengan berat badan tidak normal atau kelahiran

prematur. Ibu hamil sangat penting untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut
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sehingga fungsi pengunyahan tetap baik, asupan gizi tetap baik dan ibu hamil tetap
sehat, serta mencegah penyakit gigi dan mulut menjadi lebih parah (Kemenkes RI.,
2012).

Ibu hamil agar terhindar dari penyakit gigi dan mulut selama kehamilannya,
dianjurkan untuk melakukan hal-hal sebagai berikut:
1. Menyikat gigi

Menyikat gigi secara teratur dan benar minimal 2 kali sehari, pagi setelah
sarapan dan malam sebelum tidur (Kemenkes. RI., 2012). Gosok gigi merupakan
salah satu cara untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut, namun ibu hamil harus
lebih hati-hati ketika sedang menggosok gigi agar tidak menyebakan perdarahan
pada gusi. Perdarahan yang dikhawatirkan dari perdarahan ini adalah terjadinya
infeksi pada gusi saat kehamilan (Rizki, 2013).
2. Mengkonsumsi makanan yang bergizi seimbang

Seorang ibu hamil sangat dianjurkan untuk mengkonsumsi makanan yang
bergizi secara seimbang sesuai dengan prinsip pedoman gizi seimbang atau angka
kecukupan gizi, supaya mempunyai daya tahan tubuh yang baik serta dapat
menjaga janinnya agar dapat tumbuh dan berkembang dengan sehat dan sempurna
(Kemenkes. RI., 2012).
3. Menghindari makanan yang manis dan melekat

Ibu hamil dianjurkan untuk menghindari makan-makanan yang manis dan
lengket, karena makanan yang dapat diubah oleh bakteri menjadi asam yang dapat
merusak lapisan gigi. Makanan yang bersifat lengket dikhawatirkan akan tinggal
lama dalam mulut sehingga kemungkinan terjadinya asam akan lebih besar. 1bu

hamil apabila tidak dapat meninggalkan kebiasaannya dalam mengkonsumsi
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makanan manis dan lengket ini, dianjurkan untuk segera membersihkan gigi dan
mulutnya setelah mengkonsumsi makan tersebut minimal dengan cara berkumur-
kumur (Kemenkes. RI., 2012).

4. Memeriksakan diri ke fasilitas pelayanan kesehatan gigi

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 97 Tahun 2014 pasal
13 tentang masa hamil, pelayanan kesehatan masa hamil dilakukan sekurang-
kurangnya 4 kali. Kunjungan baru ibu hamil (K1) adalah kontak pertama ibu hamil
dengan tenaga kesehatan yang mempunyai kompetensi, untuk mendapatkan
pelayanan terpadu dan komprehensif sesuai standar. Kunjungan ke empat (K4)
adalah ibu hamil dengan kontak 4 kali atau lebih dengan tenaga kesehatan, sekali
pada trimester | (kehamilan 12 minggu), trimester ke dua (>12- 24 minggu), dua
kali kontak trimester ke tiga dilakukan setelah minggu ke 24 sampai dengan minggu
ke 36 (Kemenkes. RI., 2010).

Menurut Kemenkes. RI (2010), pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut harus
dilakukan secara berkala, baik pada saat merasa sakit maupun pada saat tidak ada
keluhan. Pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut dilakukan apabila seseorang
berencana atau sedang mengharapkan kehamilan, sehingga pada saat hamil kondisi
kesehatan gigi dan mulutnya dalam keadaan baik. Media merupakan alat atau
sasaran untuk menyampaikan pesan kepada sasaran atau orang yang dituju, bisa
melalui media masa (televisi, radio, surat kabar dan majalah). Ibu hamil bisa
melihat secara langsung dari media eletronik yaitu televisi dengan melihat iklan
tentang pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut, bisa dengan cara ibu hamil

membaca di majalah atau leaflet (Putri, Herijulianti, 2012).
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