
 
 

BAB II  

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Pengetahuan  

1. Pengertian pengetahuan  

Menurut Notoatmodjo (2014), pengetahuan atau knowledge adalah hasil 

penginderaan manusia atau hasil tahu seseorang terhadap suatu objek melalui panca 

indra yang dimilikinya. Panca indra manusia guna penginderaan terhadap objek 

yakni penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa dan perabaan. Pada waktu 

penginderaan untuk menghasilkan pengetahuan tersebut dipengaruhi oleh intensitas 

perhatian dan persepsi terhadap objek. Pengetahuan seseorang sebagian besar 

diperoleh melalui indra pendengaran dan indra penglihatan. Menurut Blum dalam 

Notoatmodjo (2014), adanya tiga area, wilayah, ranah atau domain prilaku yaitu 

kognitif (pengetahuan), afektif (sikap), dan pisikomotor (tindakan).  

a. Ranah kognitif (cognitive domain) 

Ranah kognitif dapat diukur dari pengetahuan, pengetahuan merupakan 

hasil penginderaan manusia, atau hasil tahu seseorang terhadap objek melalui 

indera yang dimilikinya (mata, hidung, telinga, lidah, dan sebagainya). 

b. Ranah afektif (affective domain) 

Ranah afektif dapat diukur dengan sikap. Sikap merupakan kesiapan atau 

kesediaan untuk bertindak, sikap belum merupakan tindakan tetapi merupakan 

predisposisi perilaku atau reaksi tertutup.  

c. Ranah pisikomotor (psychomotor domain) 

Ranah pisikomotor dapat diukur dari keterampilan. Ranah pisikomotor 

merupakan suatu sikap yang belum tentu terwujud dalam tindakan.  
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2. Tingkatan Pengetahuan  

Menurut Notoatmodjo (2012), pengetahuan mempunyai enam tingkatan 

yang tercakup dalam domain kognitif antara lain: 

a. Tahu (know)  

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah dipelajari 

sebelumnya, termasuk juga mengingat sesuatu yang spesifik dan seluruh badan 

yang dipelajari atau rangsangan yang telah diterima, oleh sebab itu, tahu merupakan 

tingkat pengetahuan yang paling rendah. Kata kerja untuk mengukur bahwa orang 

tahu tentang apa yang dipelajari antara lain menyebutkan, menguraikan, 

mendefinisikan, menyatakan, dan sebagainya. 

b. Memahami (comprehension) 

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan untuk menjelaskan secara 

benar tentang obyek yang diketahui, dan dapat menginterpretasikan materi enam 

tersebut secara benar. Orang yang telah paham terhadap obyek atau materi harus 

dapat menjelaskan, menyebutkan contoh, menyimpulkan, meramalkan, dan 

sebagainya terhadap obyek yang dipelajari. 

c. Aplikasi (application) 

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan materi yang 

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

diartikan sebagai aplikasi atau pengetahuan hukum-hukum, rumus, metode, prinsip 

dan sebagainya dalam konteks atau situasi yang lain. 

d. Analisis (analysis) 

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau suatu 

obyek ke dalam komponen-komponen, tetapi masih di dalam satu struktur 
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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 menunjuk kepada suatu kemampuan untuk meletakkan atau 

menghubungkan bagian-bagian di dalam suatu bentuk keseluruhan yang baru. 

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 obyek. Penilaian-penilaian itu berdasarkan 

pada suatu cerita yang ditentukan sendiri, atau menggunakan kriteria-kriteria yang 

telah ada. 

3. Cara memperoleh pengetahuan  

Cara memperoleh pengetahuan menurut Kholid (2012), adalah sebagai 

berikut: 

a. Cara tradisional atau non ilmiah 

Cara tradisional atau non ilmiah ini digunakan untuk memperoleh 

kebenaran pengetahuan sebelum ditemukan metode ilmiah secara sistematik dan 

logis. Cara penemuan pengetahuan dengan cara tradisional yaitu: 

1) Cara coba salah (trial and error) 

Cara ini telah dipakai orang sebelum adanya kebudayaan, bahkan mungkin 

sebelum adanya peradaban. Cara coba salah dilakukan dengan menggunakan 



  

10 
 

kemungkinan dalam memecahkan dan jika kemungkinan tersebut tidak berhasil 

maka akan dicoba dengan kemungkinan lain. 

2) Cara kekuasaan atau otoritas 

Prinsip dari cara ini ialah dengan menerima pendapat yang dikemukakan 

oleh orang yang mempunyai aktivitas tanpa terlebih dahulu menguji atau 

membuktikan kebenaran, baik berdasarkan fakta empiris ataupun berdasarkan pada 

penalaran sendiri. Hal ini disebabkan karena menerima dan menganggap semua 

pendapat itu benar. 

3) Berdasarkan pengalaman pribadi 

Pengalaman merupakan sumber pengetahuan atau suatu cara untuk 

memperoleh kebenaran pengetahuan. Dilakukan dengan cara mengulang kembali 

pengalaman dalam memecahkan permasalahan. Tidak semua pengalaman pribadi 

dapat menuntun seseorang untuk menarik kesimpulan dari pengalaman dengan 

benar diperlukan berpikir kritis dan logis. 

4) Melalui jalan pikiran 

Dalam memperoleh kebenaran pengetahuan, manusia telah mengunakan 

jalan pikirannya, baik melalui induksi maupun deduksi. Induksi adalah proses 

pembuatan kesimpulan itu melalui pernyataan-pernyataan khusus pada umum. 

Deduksi adalah proses pembuatan kesimpulan dari penyataan umum ke khusus. 

b. Cara modern atau ilmiah  

Dalam memperoleh pengetahuan lebih sistematik, logis dan ilmiah. Dalam 

mengambil kesimpulan dilakukan dengan observasi langsung dan membuat 

pencatatan terhadap semua fakta yang berhubungan dengan objek penelitian. 
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4. Faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan  

Menurut Budiman dan Riyanto (2013), faktor-faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan adalah: 

a. Pendidikan 

Pendidikan adalah proses perubahan sikap dan perilaku seseorang atau 

kelompok yang merupakan usaha mendewasakan manusia melalui upaya 

pengajaran dan pelatihan. Semakin tinggi pendidikan seseorang maka semakin 

cepat menerima dan memahami suatu informasi sehingga pengetahuan yang 

dimiliki semakin tinggi.  

b. Informasi/media massa 

Informasi adalah suatu teknik untuk mengumpulkan, menyiapkan, 

menyimpan, mengumumkan, menganalisis dan menyebarkan informasi dengan 

tujuan tertentu. Informasi mempengaruhi pengetahuan seseorang, jika sering 

mendapatkan informasi tentang suatu pembelajaran maka akan menambah 

pengetahuan dan wawasannya, sedangkan seseorang yang tidak sering menerima 

informasi tidak akan menambah pengetahuan dan wawasannya. 

c. Sosial dan budaya 

  Sosial dan budaya seseorang yang dilakukan tanpa penalaran apakah yang 

dilakukan baik atau buruk akan menambah pengetahuannya walaupun tidak 

melakukan. Status ekonomi juga akan menentukan tersedianya fasilitas yang 

dibutuhkan untuk kegiatan tertentu sehingga status ekonomi akan mempengaruhi 

pengetahuan seseorang. Seseorang yang mempunyai sosial budaya yang baik maka 

pengetahuannya akan baik tapi jika sosial budayanya kurang baik maka 

pengetahuannya akan kurang baik. Status ekonomi seseorang mempengaruhi 
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tingkat pengetahuan karena seseorang yang memiliki status ekonomi dibawah rata-

rata maka seseorang tersebut akan sulit untuk memenuhi fasilitas yang diperlukan 

untuk meningkatkan pengetahuan. 

d. Lingkungan  

Lingkungan mempengaruhi proses masuknya pengetahuan ke dalam 

individu karena adanya interaksi timbal balik ataupun tidak yang akan direspons 

sebagai pengetahuan oleh individu. Lingkungan yang baik maka pengetahuan yang 

didapatkan akan baik tapi jika lingkungan kurang baik maka pengetahuan yang 

didapatkan juga kurang baik. 

e. Pengalaman 

Pengalaman dapat diperoleh dari pengalaman orang lain maupun diri sendiri 

sehingga pengalaman yang sudah diperoleh dapat meningkatkan pengetahuan 

seseorang. Pengalaman seseorang tentang suatu permasalahan akan membuat orang 

tersebut mengetahui bagaimana cara menyelesaikan permasalahan dari pengalaman 

sebelumnya yang telah dialami sehingga pengalaman yang didapat bisa dijadikan 

sebagai pengetahuan apabila mendapatkan masalah yang sama. 

f. Usia 

Semakin bertambahnya usia maka akan semakin berkembang pula daya 

tangkap dan pola pikirnya sehingga pengetahuan yang diperoleh juga akan semakin 

membaik dan bertambah. 

5. Kategori tingkat pengetahuan  

Menurut Syah (2012), tingkat pengetahuan dikategorikan menjadi lima 

kategori nilai seperti Tabel 1 di bawah ini: 
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Tabel 1 

Kriteria Pengetahuan 

 

No  Kriteria  Skor 

1 Sangat baik 80-100 

2 

3 

Baik 

Cukup 

70-79 

60-69 

4 

5 

Kurang 

Gagal 

50-59 

0-49 

                  Sumber: Syah (2012) 

 

B. Perilaku  

1. Pengertian perilaku  

Menurut Herijulianti, Indriani, dan Artini (2010). perilaku manusia (human 

behavior) merupakan sesuatu yang penting dan perlu dipahami secara baik, hal ini 

disebabkan perilaku manusia dalam setiap aspek kehidupan manusia yang tidak 

berdiri sendiri. Perilaku manusia mencakup dua komponen, yaitu sikap atau mental 

dan tingkah laku (attitude). Sikap atau mental merupakan sesuatu yang melekat 

pada diri manusia. Mental diartikan sebagai reaksi manusia terdapat sesuatu 

keadaan atau peristiwa, sedangkan tingkah laku merupakan perbuatan tertentu dari 

manusia sebagai reaksi terhadap keadaan atau situasi yang dihadapi. Dilihat dari 

segi biologis, perilaku adalah suatu kegiatan atau aktivitas organisme (mahluk 

hidup) yang bersangkutan, oleh sebab itu dari sudut pandang biologis semua 

mahluk hidup mulai dari tumbuh-tumbuhan, binatang sampai dengan manusia itu 

berperilaku, karena mempunyai aktivitas masing-masing.  

Skinner dalam Notoatmodjo (2010), merumuskan bahwa, perilaku 

merupakan respon atau reaksi seseorang terhadap stimulus. Perilaku manusia terjadi 

melalui proses adanya stimulus terhadap organisme dan kemudian organisme 

tersebut merespon, sehingga teori Skinner ini disebut teori “S-O-R” atau Stimulus 
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– Organisme – Respon. Teori Skinner ini menjelaskan adanya dua jenis respon, 

yakni:  

a. Respondent respons atau refleksif, adalah respon yang ditimbulkan oleh 

rangsangan-rangsangan tertentu. Rangsangan-rangsangan semacam ini disebut 

elicting stimuli, karena menimbulkan respon-respon yang relative tetap.  

b. Operant respons atau instrumental respons, adalah respon yang timbul dan 

berkembangnya kemudian diikuti oleh stimuli atau reinforce, karena berfungsi 

untuk memperkuat respons.  

Berdasarkan  teori  “S-O-R” tersebut, perilaku manusia dapat dikelompokan 

menjadi dua, yaitu:  

1) Perilaku tertutup (covert behavior)  

Perilaku tertutup terjadi apabila respons terhadap stimulus tersebut masih 

belum dapat diamati orang lain (dari luar) secara jelas. Respon seseorang masih 

terbatas dalam bentuk perhatian, perasaan, persepsi, pengetahuan, dan sikap 

terhadap stimulus yang bersangkutan, contoh: ibu hamil mengetahui pentingnya 

periksa kehamilan untuk kesehatan bayi dan dirinya sendiri (pengetahuan), 

kemudian ibu tersebut bertanya kepada tetangganya dimana tempat memeriksakan 

kehamilan yang dekat (sikap).  

2) Perilaku terbuka (overt behavior)   

Perilaku terbuka terjadi apabila respons terhadap stimulus tersebut sudah 

berupa tindakan atau praktek ini dapat diamati orang lain dari luar.  

2. Faktor yang mempengaruhi perilaku  

Menurut Green dalam Notoatmodjo (2012), kesehatan seseorang atau 

masyarakat dipengaruhi oleh dua faktor pokok, yaitu: faktor perilaku (behavior 
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causes) dan faktor diluar perilaku (non-behavior causes). Perilaku itu sendiri 

ditentukan atau terbentuk dari tiga faktor, yakni:  

a. Faktor predisposisi (predisposing factors)  

Faktor ini dipengaruhi oleh pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap 

kesehatan, tradisi, kepercayaan masyarakat, tingkat pendidikan, tingkat sosial 

ekonomi, dan sebagainya. Faktor-faktor ini terutama yang positif mempermudah 

terwujudnya perilaku, maka sering disebut faktor pemudah.  

b. Faktor pendukung (enabling factors)  

Faktor ini mencakup ketersediaan sarana dan prasarana atau fasilitas 

kesehatan bagi masyarakat, misalnya air bersih, tempat pembuangan tinja, 

ketersediaan makanan yang bergizi, dan fasilitas pelayanan kesehatan seperti: 

Puskesmas, Rumah Sakit (RS), Poliklinik, Pos Pelayanan Terpadu (Posyandu), Pos 

Poliklinik Desa (Polindes), Pos Obat Desa, dokter atau bidan praktik swasta. 

Masyarakat perlu sarana dan prasarana pendukung untuk berperilaku sehat. 

Fasilitas ini pada hakikatnya mendukung atau memungkinkan terwujudnya perilaku 

kesehatan, maka faktor-faktor ini tersebut faktor pendukung atau faktor pemungkin. 

Kemampuan ekonomi juga merupakan faktor pendukung untuk berperilaku 

kesehatan.  

c. Faktor pendorong (reinforcing factors).  

Faktor ini meliputi faktor sikap dan perilaku tokoh masyarakat (toma), 

tokoh agama (toga), dan sikap perilaku para petugas termasuk petugas kesehatan, 

serta Undang-undang dan peraturan-peraturan baik dari pusat maupun pemerintah 

daerah yang terkait dengan kesehatan. Masyarakat kadang-kadang bukan hanya 

perlu pengetahuan dan sikap positif serta dukungan fasilitas saja dalam berperilaku 
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sehat melainkan diperlukan juga perilaku contoh (acuan) dari para tokoh 

masyarakat, tokoh agama, dan para petugas, serta Undang-undang juga diperlukan 

untuk memperkuat perilaku mayarakat tersebut. 

3. Tingkatan perilaku 

Menurut Bloom dalam Notoatmodjo (2010), perilaku dibagi menjadi tiga 

tingkatan yaitu: pengetahuan, sikap, dan praktik. 

a. Pengetahuan (knowledge)  

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah orang 

melakukan pengindraan terhadap suatu objek tertentu. Pengindraan terjadi melalui 

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

raba. Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting dalam 

membentuk tindakan seseorang.  

b. Sikap  

Sikap merupakan reaksi atau respon yang masih tertutup dari seseorang 

terhadap suatu stimulus atau objek. Manifestasi sikap tidak dapat langsung dilihat, 

tetapi hanya ditafsirkan terlebih dahulu dari perilaku yang tertutup. Sikap secara 

nyata menunjukan konotasi adanya kesesuaian reaksi terhadap stimulus tertentu 

yang dalam kehidupan sehari-hari merupakan reaksi yang bersifat emosional 

terhadap stimulus sosial.  

c. Praktik / 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.  
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Menurut Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan (2013), penilaian 

keterampilan atau praktik dapat dikualifikasikan menjadi kriteria sebagai berikut: 

Tabel 2  

Kualifikasi Penilaian Keterampilan 

 

No  Nilai  Kriteria   

1  80-100  Sangat Baik  

2  70-79  Baik  

3  60-69  Cukup  

4  <60  Perlu Bimbingan  

Sumber: Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan (2013). 

4. Perilaku menyikat gigi  

Menurut Sihite (2011), perilaku menyikat gigi dipengaruhi oleh cara 

menyikat gigi, frekuensi menyikat gigi, waktu menyikat gigi, alat dan bahan 

menyikat gigi, menjelaskan bahwa penyebab timbulnya masalah kesehatan gigi dan 

mulut pada masyarakat salah satunya adalah faktor perilaku atau sikap yang 

mengabaikan kebersihan gigi dan mulut. Hal tersebut dilandasi oleh kurangnya 

pengetahuan akan pentingnya pemeliharaan gigi dan mulut. 

 

C. Menyikat Gigi  

1. Pengertian menyikat gigi  

Menyikat gigi adalah rutinitas yang penting dalam menjaga dan memelihara 

kesehatan gigi dari bakteri dan sisa makanan yang melekat dengan menggunakan 

sikat gigi. Menyikat gigi merupakan suatu upaya yang dilakukan untuk menjaga 

agar gigi tetap dalam keadaan yang bersih dan sehat (Ramadhan, 2012).  
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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 karang gigi, lubang gigi, dan lain sebagainya.  

c. Memberikan rasa segar pada mulut.  

3. Frekuensi menyikat gigi  

 Menurut Manson dalam Putri, Herijulianti, dan Nurjannah (2010), 

berpendapat bahwa menyikat gigi sebaiknya dua kali sehari, yaitu setiap kali setelah 

makan pagi dan malam sebelum tidur. Lama menyikat gigi dianjurkan antara dua 

sampai lima menit dengan cara sistematis supaya tidak ada gigi yang terlampaui 

yaitu mulai dari posterior ke anterior dan berakhir pada bagian posterior sisi lainnya.  

4. Peralatan menyikat gigi  

Menurut Putri, Herijulianti, dan Nurjannah (2010), Ada beberapa peralatan 

dan bahan untuk menyikat gigi yaitu:  

a. Sikat gigi  

1) Pengertian sikat gigi  

 Menurut Putri, Herijulianti, dan Nurjannah (2010), sikat gigi merupakan 

salah satu alat oral physiotherapy yang digunakan secara luas untuk membersihkan 

gigi dan mulut dapat ditemukan beberapa macam sikat gigi baik manual maupun 

elektrik dengan berbagai ukuran dan bentuk, walaupun banyak jenis sikat gigi di 

pasaran harus diperhatikan keefektifan sikat gigi untuk membersihkan gigi dan 

mulut.  

2) Syarat sikat gigi yang ideal  

Syarat sikat gigi yang ideal secara umum mencangkup:  
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a) Tangkai sikat harus enak dipegang dan stabil, pegangan sikat harus cukup lebar, 

dan cukup tebal.  

b) Kepala sikat jangan terlalu besar, untuk orang dewasa maksimal 25-29 mm × 10 

mm, untuk anak-anak 15-24 mm × 8 mm, untuk gigi molar kedua sudah erupsi 

maksimal 20 mm × 7 mm, dan untuk anak balita 18 mm × 7 mm.  

c) Tekstur harus memungkinkan sikat digunakan dengan efektif tanpa merusak 

jaringan lunak maupun jaringan keras.  

3) Pasta gigi  

Pasta gigi biasanya digunakan bersama-sama dengan sikat gigi untuk 

membersihkan dan menghaluskan permukaan gigi geligi serta memberikan rasa 

nyaman dalam rongga mulut karena aroma yang terkandung di dalam pasta tersebut 

nyaman dan menyegarkan (Putri, Herijulianti, dan Nurjannah, 2010). 

Pasta gigi biasanya mengandung bahan-bahan abrasif, pembersih, bahan 

penambah rasa dan warna, pemanis, selain itu dapat juga ditambahkan bahan 

pengikat, pelembab, pengawet, fluor, dan air. Bahan abrasif dapat membantu 

melepaskan plak dan pelikel tanpa menghilangkan lapisan email. Bahan abrasif 

yang biasanya digunakan adalah kalsium karbonat atau aluminium hidroksida 

dengan jumlah 20%-40% dari isi pasta gigi (Putri, Herijulianti, dan Nurjannah, 

2010).  

4) Gelas Kumur  

Gelas kumur digunakan untuk kumur-kumur pada saat membersihkan 

setelah penggunaan sikat gigi dan pasta gigi, dianjurkan air yang digunakan adalah 

air matang tetapi paling tidak air yang digunakan adalah air yang bersih dan jernih 

(Putri, Herijulianti, dan Nurjannah, 2010).  
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5) Cermin   

Cermin digunakan untuk melihat permukaan gigi yang tertutup plak pada 

saat menyikat gigi, selain itu juga bisa digunakan untuk melihat bagian gigi yang 

belum disikat (Putri, Herijulianti, dan Nurjannah, 2010).  

5. Cara menyikat gigi  

Menurut Be (1987), gerakan menyikat gigi yang baik dan benar sebagai 

berikut:  

a. Menyikat gigi pada permukaan gigi yang menghadap ke pipi dengan gerakan 

naik turun sedikit memutar, minimal 8-10 kali gerakan. 

b. Menyikat gigi bagian permukaan gigi yang menghadap ke bibir dengan gerakan 

naik turun (ke atas dan ke bawah), minimal 8-10 kali gerakan.  

c. Menyikat gigi pada bagian pengunyahan gigi atas dan bawah dengan gerakan 

maju mundur, minimal 8-10 kali gerakan untuk setiap permukaan gigi.  

d. Menyikat gigi pada permukaan gigi depan rahang bawah yang menghadap ke 

lidah dengan gerakan dari arah gusi ke arah tumbuhnya gigi, minimal 8-10 kali 

gerakan. 

e. Menyikat gigi pada permukaan gigi belakang rahang bawah yang menghadap ke 

lidah dengan gerakan dari arah gusi ke arah tumbuhnya gigi, minimal 8-10 kali 

gerakan. 

f. Menyikat gigi permukaan depan rahang atas menghadap kelangit-langit dengan 

gerakan dari gusi ke arah tumbuhnya gigi, minimal 8-10 kali gerakan.  

g. Menyikat gigi permukaan gigi belakang rahang atas yang menghadap kelangit-

langit dengan arah dari gusi kearah tumbuhnya gigi, minimal 8-10 kali gerakan. 
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6. Merawat sikat gigi  

Menurut Senjaya (2013), cara merawat sikat gigi yaitu:  

a. Simpan sikat gigi dengan kepala sikat gigi menghadap keatas. 

b. Bulu sikat gigi sampai benar- benar bersih, sikat gigi dikebas-kebaskan agar 

kering dan pastikan sisa-sisa busa pasta gigi 

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

d. Gantilah sikat gigi minimal 3-4 bulan sekali atau jika bulu sikat sudah rusak. 

e. Jangan menggunakan sikat gigi bergantian, termasuk dengan saudara. 

f. Perhatikan jarak penyimpanan sikat gigi dengan wc, sebab wc mengandung 

banyak bakteri. 

7. Akibat tidak menyikat gigi  

 Menurut Tarigan (1989), hal-hal yang dapat terjadi apabila tidak menyikat  

gigi, yaitu:  

a. Bau mulut  

Bau mulut merupakan suatu keadaan yang tidak mengenakan, apabila pada 

saat berbicara dengan orang lain mengeluarkan bau tidak sedap yang disebabkan 

oleh sisa-sisa makanan yang membusuk di dalam mulut.   

b. Karang gigi  

Menurut Tarigan (1989), karang gigi merupakan jaringan keras yang 

melekat erat pada gigi yang terdiri dari bahan-bahan mineral. Karang gigi 

merupakan suatu faktor iritasi terhadap gusi sehingga dapat menyebabkan 

peradangan pada gusi.  
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c. Gusi berdarah  

Menurut Tarigan (1989), penyebab gusi berdarah karena kebersihan gigi 

kurang baik, sehingga terbentuk plak pada permukaan gigi dan gusi. Bakteri-bakteri 

pada plak menghasilkan racun yang merangsang gusi sehingga mengakibatkan 

radang gusi dan gusi mudah berdarah.  

d. Gigi berlubang  

Gigi berlubang atau karies gigi adalah hasil interaksi dari bakteri di 

permukaan gigi, plak, dan diet (khususnya komponen karbohidrat yang dapat 

difermentasikan oleh bakteri plak menjadi asam, terutama asam laktat dan asetat) 

sehingga terjadi demineralisasi jaringan keras gigi dan memerlukan cukup waktu 

untuk kejadiannya (Putri, Herijulianti, dan Nurjannah, 2010). 

 

D. Kehamilan 

1. Pengertian kehamilan 

Kehamilan merupakan suatu proses alamiah dan fisiologis. Setiap wanita 

yang memiliki organ reproduksi sehat, jika telah mengalami menstruasi dan 

melakukan hubungan seksual dengan seorang pria yang organ reproduksinya sehat, 

sangat besar kemungkinannya terjadi kehamilan. Kehamilan yang direncanakan 

akan memberi rasa bahagia dan penuh harapan tetapi di sisi lain diperlukan 

kemampuan bagi wanita untuk beradaptasi dengan perubahan yang terjadi selama 

kehamilan baik perubahan yang bersifat fisiologis maupun psikologis. Selama 

pertumbuhan dan perkembangan kehamilan dari minggu ke minggu atau dari bulan 

ke bulan, terjadi perubahan pada fisik dan mental ibu hamil (Fatimah, 2017).    
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E. Perilaku Menyikat Gigi Pada Ibu Hamil  

Hasil penelitian menyatakan bahwasannya perilaku buruk ibu hamil 

terhadap pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut disebabkan oleh pengetahuan. 

Perilaku kebersihan mulut termasuk pembersihan harian plak dengan penggunaan 

benang gigi (flossing), menyikat gigi, dan penggunaan obat kumur adalah usaha 

terbaik untuk mencegah karies dan penyakit periodontal. Lubang atau retakan yang 

tidak dapat dibersihkan dengan bulu sikat gigi karena diameternya kecil, area ini 

sangat berpotensi karies.  

Kesehatan gigi dan mulut perlu mendapat perhatian terutama saat hamil 

karena dapat menjadi sumber infeksi atau fokal infeksi terhadap oragan lainnya. 

Kejadian radang gusi saat hamil cukup tinggi, yaitu sekitar 40-80%. Dikemukakan 

pula bahwa penyebab utama radang gusi dan penyangga gigi lainnya adalah 

kurangnya kebersihan mulut dan sekitarnya, terutama pada trimester pertama yang 

berkaitan dengan emesis, hiperemesis gravidarum, malas dan kurangnya perhatian 

untuk membersihkannya setelah makan dan pembentukan plak yang dapat terjadi 

dengan lebih cepat.  

Pada masa kehamilan perubahan hormonal dapat menyebabkan beberapa 

perubahan tubuh termasuk gigi dan mulut. Paling tidak dibutuhkan dua kali 

pemeriksaan gigi selama kehamilan, yaitu pada trimester pertama dan ketiga. 

Penjadwalan untuk trimester pertama terkait dengan hiperemesis dan produksi air 

liur berlebih sehingga kebersihan rongga mulut harus terjaga. Pada trimester ketiga 

terkait dengan adanya kalsium untuk pertumbuhan janin sehingga perlu untuk 

diketahui apakah terdapat pengaruh yang merugikan pada gigi ibu hamil.  



  

24 
 

 Penyakit gigi dan mulut merupakan penyakit yang dapat menyerang 

manusia dari semua golongan umur bersifat progresif dan bila tidak dirawat akan 

makin parah, karena proses terjadinya penyakit ini lambat dan realitanya jarang 

kematian maka sering penderita tidak memberikan perhatian khusus, itulah 

sebabnya kesehatan gigi dan mulut masyarakat Indonesia merupakan salah satu 

masalah kesehatan masyarakat yang perlu mendapat perhatian serius dari tenaga 

kesehatan (Setyawati, 2018). 


