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Pendahuluan

Tenaga kesehatan gigi di puskesmas yang
re'drr i  dar i  dokrer giSr dan perdwar gigi  ddaldh ujung
tombak pelayanan kesehatan gigi masyarakat, yang
tugas utamanya menyelenggarakan pelayanan
kesehatan gigi yang profesional dan rnelakukan
upaya pencegahan berbagai penyakil gigi di
nrasyaraka! secara simultan.' Efcklifitas dan efisrensr
pelaksanaan pelayanan kesehatan gigi dan pence-
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Abstract

Community Dental Health Survey Training to DentalH€ahh P€rsonnel.

Dentisl and dental nurse as d€ntal heath personnel in community health center ar€ spear heads tn
community dentalhealth service. The efTectiveness and elliciency ofcommunity dentalhealth service n€eds
updated a;equate dental health knowledge and skill. one effort to assur€ the tulfillment ofthose needs is bv
oiovidrne community dental health survey training. This training aims at improving the skill and capabiliry of
iental hiath oersonnel ro conducr dental healrh survev. The training consisted of materials on communjtv
dental heahh:urvey, principles ofsrvey implementation, and field survev activitv as an integral part ofthe
training. Survey was conducted among third grade students of Madrasah lbtidaiyah (MI) in Tangerang crry
Targ€ting and sanpling pan ofthe survey was implemenled by city heallh office There were 224 students,
lsioarenrs. and 16 teachers who w€re successfullv exanined and/or interviewed The sutvey sbowed that
the p;rticipanls' knowledge was significanily (p<0.05) improved The survev also showed that onlv 34% of
studlnts had good oral hygiene score. There were 46 9% of students who suffered Ml caries and 47 3% had
caries on thei; permanenl t€eth. Parents' knowledge and aBitude regarding child dental health was quile good
and teachers had imDlemenled studenls dental care effort lr conclusion. rhe survey training nodel was
prov€d to be useful to refresh the community dental healh science while simultaneously oblained impo(ant
dara throrgh survey. This model had n€ver been conducted before and new breakthrough in th€ communitv
dental health science refreshing activity targeted to local dental heahh personnel lndonesidn Joumal oj
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gahan masalah dan penyakit gigi di masyarakat,
menbuiuhkan pengemhuan dan keterampilan yang
baik dan terus-menerus dipelbaharui. Salah satu
upaya peningkatan pengelahuan dan keterampilan
bagi ienaga kesehatan gigi di puskesmas dan
kabupaten, adalah dengan memberikan pelarihan
penyegaran ilmu kesehatan gigi masyarakat.

Prevalensi karies gigi anak kelompok usia l2
tahun terus meningkat dari 69,74% pada tahun 1978
menjadi 76,92% pada tahun I995. status keseharan



usi dan mulut pada anak k€lompok usia ina
irlmoakan indikator utama dalam kiteria
pengrrkuran pengalaman karies gigi m€nurut WHO
iang ainyurakan dengan indeks DMI-T.'. .Angka
prevalemi karies kelompok usia sekolah dari tahun
t<e rahun ini. menuniukkan masih diperlukannya
upaya peningkaian program kesehabn- gigi dd
mulut di masyamkal unrul menurunkan angka
rcrsebut. Dalam meningkatkan upaya pelayanan
kesehabn gigi dan mulut. dibutuhkan informasi
)ang lepat guna untuk mendapatkan fakta tentang
masalah kesehatan gigi dan mulut yang ada dan
menentukan bedtuk program Pelayanan yang tepat
dan oDtim6l. Data dan informasi t€rsebut bisa
didapa*an melalui penelitian surv€i kes€haran gigi
dan mulut.

Pelatihd ini bertujuan untl* m€ningkatkan
kemampuan tenaga kes€hatan gigi dalain m€lakukan
survei kesehatan gigi dan mulut di wilayah kerjanya.
Pelatihan ini berisi materi tentang survei kesehatan
gigi masyarakat dan prinsip pelaksanaan suvei yang
dibutuhlGn untuk memfasilitlsi pata tedaga
kesehatan gigi unok mendaPatkan data yang ceFt'
akurat dalam waktu yadg r€latif singkat. Kegiatan
surv€i lapangan dil.kukan sebagai aplikasi daIi
materi yang disampaikan di kelas sebagai bagian
integml pelatihan.
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Pelatihan diikuti oleh sejumlah 40 orang
peserta yang terdiri dari 25 doker gigi dan 15
penwat gigi puskesmas di Kota Tangerang-
Pembatasan jumlah peserta dilakukan guna
mengoptimalkan tujuan pelalihan dan memini-
malkan kesenjangan kemampuan serta k€terampilan
p€serta. Pelatihm dilakukan selarna 8 h.ri, alau
setara deogan pelatihan 56 jam, namun hari
peldihan lidak s€cara b€rturul-turul karena memPer_
hirungkan pelayanan kesehatan gigi di puskesmas
yang harus tetap buka.

Maleri pelatihan terdiri dari dua modul Modul
pertama b€risi materi tentang survei kes€hatan gigi
masyarakat, dan modul kcdua b€risi materi tentang
mamjemen dar analisis data. Pembedan materi
dilaksanakan pada awal pclatihan kemudian
dilanjutkan dengan pelakaoaan kegiatan survei di
lapangan. Materi pelatihan dan alokasi walru
p€mberian materi dapat dilihat pada Tabel I , dedgan
penjelasan sebagai b€rikut :

Pelarihan han pertama dan kedut:
penyampaian materi hari penama untuk dokter gigi,

hari kedua untuk perawat gigi. Hal ini dilakukan
agar jumlah p€serta yang hadir dalam satu hari tidak
terlalu banyak sehingga penyampaian materi dapat
lebih efeldif. Materi yang diberikan meliputi
penjelasan mengenai penlingnya survei kesehatan
gigi masyarakat, tolok ukur keadaan kesehatan gigi
dan mulut, serta pelaksanaan kegiatan praldikum.
Dibe.ikan pula materi tentang metode pengumpulan
data survei di lapangan sena teknik pen8€mbangan

Pelatihan hari ketiga: pes€na dibagi menjadi 4
kelompok yang terdiri atas l0 orang peserta (dokter
gigi dan p€rawat gigi). Masing-masing kelompok
diminta untuk merencanakan survei sedejhana mulai
dari membuat latar belakang, tujuan, metode, dan
r€ncana analisisnya. Penekanan pada bagian Inl
adalah praktek pembuatan kuesioner s€bagai
instrumen penling dalam pengumpulan dala survei
Dari €mpat kuesioner kelompok yang terkumpul ..
dilakukan kompilasi sehingga terbentuk satu
kuesioner unluk diEunakan bersama, Kuesioner ini
berisi daffar pertanyaan tenlang p€ngetahuan! slkap
dan perilaku responden serta formulir untuk
pemeriksaan intta oml.

P€latihan hari keempat: ujicoba kuesioner dan
pembahasan materi yang telah diujicoba tersebut.
Pada pagi hari, peserta diminta untuk m€lakukan
wawancara menggunakan kuesioner dan memeriksa
status kesehatan gigi (DMF-T) dan kebersihan mulut
(OHI-S) pada murid kelas III SD di loka3i terdekat
deDgan pelatihan. Pada siang hari dilakukan
pembahasan dan revisi pada ku€sioner yang telah
diujicoba tersebut.

Pelatihan hari kelima: survei terhadap murid-
rnurid kelas III Madrasah lbtidaiyah (Ml) se Kota
Tang€rang. Penentuan sasaran survei dan sampel
dilakukan oleh Dinas Kesehatan Kota Tangerdng.
Sejunlah 224 murid, 182 orangtua murid, dan 16
orang guru b€rhasil diperiksa dan atau

Pelalihan hari Leenam: pembahasan mengenai
survei hari kelima. Kepada peserta juga diberikan
penjelasan tentang teknik p€ngembangan letnplat€,
entri data. analisis dan interpretasi data-

Pelatihan hari ketujuh: p€nyampaian materi
tekrik pr€sentasi, tampilan grafis, konversi data
tllbel ke power poitu dan setiap kelompok diminta
untuk melakukan persiapan presentasi.

Pelatihan hari kedelapan: presentasi kelompok
nengenai hasil survei, diikuti oleh Kepala Dinas
K€sehatan Kota Tangerang b€serta staf
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Hasil

Terdapal peningkatan p€ngetahuan mengenai
survei kesehatan gigi masyarakat berdasarkan hasil
prc+est di a*al pelatihan dan Posl-re' di akhir
p€latihan. Hasil pre-,?st dan posrlsrr menunjul*an
adan)€ kenaikan yang b€makna (p<0,05) dari
jumlah jawaban yang benar. Dari 35 kuesione. yang
te*umpul (5 p€serta tidak mengumpulkan
kuesioner), nilai rata-mta prc1e:t pestrfta harya 4l ,4
sedangkan pada saat poJl-lert dilai rata-nta peserta
adalah 78,0. Hasil sel€ngkapnya alari pre- dan post-
rerr disa.,ikan pada Tabel 2. Hasil evaluasi umum
menunjukkan, 46,E/o fleseita menyatakan cukup
puss terhadap b€rbagai fakor yang dinilai, dan
32,970 peserta menyatakan puas Tabel 3 .

tllasil survei-l

Tujuan umum dari Suvei Kesehatan Gigi dan
Mulut ini adalah untuk mendaDatkan data slatus
kesehatan gigi dan mulut murid Ml berdasarkan
beberapa indikator terpilih yang meliputi status
kesehatan gigi (DMF-T) dan k€bersihan mulut
(OHI-S), pengetahuan orangtua murid tentang
p€rawatan kesehatan gigi anak dan pendapat guru
tentang upaya kesehatan gigi sekolah '. Sejumlah
92,3olo murid memiliki skor DMF-T 5 2,5 dan 8,7%
murid meftiliki skor DMF-T >2,6, seperti terlihat
pada Gambar I - Sumber wHO m€ngenai Klasifikasi
Tingkat Kepanhan Karies Gigi untuk anak uiia 12
tahun menyebutkan skor DMF-T 1,2-2,6 sebag;ai
tingkat karies rendah dan _skor DMF-T 2,14,4
sebagai tingkat karies sedang '.

Sebagian besar (63%) murid mempunyai skor
kebenihan mulut sedang, 34o/. memiliki skor baik
dan 37o neniliki skor buuk. Krit€ria baik meliputi
nilai OHI-S dengan skor 0 - 1.2, sedang 1.3 - 3.0,
dan buruk 3.I 6.0t. Cambar 2 menunjukkan skor
k€bersihar mulut nurid Ml di Kota Tangerang.

Tabel 4 dan Tabel 5 menyajikan pengetahuan
orangtua mudd (n:182) tentang perawatan
lesehatan gigi dan mulur. dan upaya keseharan gigi
disekolah menurut p€ndapat guru (n=16).

Tabel 2. Nilai Pre dan Pasr r.rr Pes€rta P€latihan Suryoi
K€sehatd Untuk Dokter Gigi dan Pemwal Gigi

Tabel 3. Halil Evaluasi Pes€rla brhadap Pelatihan Survei
Kesehatar Unluk Dokt.r ciSi dan Perawat cigi

Tabcl L Mar.riPelatihu SuneiKe$hatd GiBi untuk

H&i

Sury.i K.s.hrrd Crga mdydakal Tolok ukur
keldM k€s gigi & nulul, Prokikum dm
Kaltbrdi P.neuku@ DMFT, de OH!S,
Metode peErmpul& d.ta de Teknit
p€neenbeg.. ku6ion€r swei ksgihs

K e l
P.Ebuara k!6io.q kelonpok, Findissr
ku6ima kclmpok, Psmtaj tucsion€r
k€lomDok. dd PGes p€ngerbungs kusioE

Ujicoba ku6ion€r 8.bungan, Penbandm n6il
trjiobr! Metode Sufrei Kesgimas, du Merode
Sufrei K6sima. dm FrMlBai Knesioner

K . 5 Pdeunoul& daia di ldosm

Ke6

P.nbah6e md.iah di lapegd. Pfljdde
Peng.mbangu Tnplar€ dd Teknik Eoti Dar.,
Pnlrikum Entri DEt (m.ngguatd klcsiorer
lalihd), Pmjdde Tek.ik Andnis dm
IncrPdari d.r4 de PBlr1ikum Analisis(l)
Dnhsi idtds E..sa m.lisis
Teloik Presenlasi, T@pilo gtafis &n
Konve6i ke Po*er Poi.r untuk pr€se.r6i.
Pratrik m Analisis (2): Analisis dara & konvdt
lc PoRePoin( de PdiaDe Presntas,

K . 8 PNtrtlsr K.lonook , Evalusr,&n Posr lest

i Kota Tanretua Tahur .2005
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Nilai Nilai
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Tab.l 4 Pengetshnb OdglrE Mund MI lenta'g Peraxal.n
\.\el are Crgr Andk d' hob fffgetug ldhu rno<

9-\lE!nan sarit
! d llihiarlm \ata

52
2

o Rendah (DMF T 4=2 6]. Sedanq (DMF.T >2 6)

Tahun2005
Skor DMI'rf Murid MI di Kota Tm8erdS

Buruk3%

I sr,

Meneriksa sigr

0 0

Iabel 5. Upaya Kes. Gigi Sekolal mflu.ul Guru Mi Koli
rangeral'g&LDIL?IqL

. a \4ald yme nqnis (p€m€.. coldal)
53%

Cmbd 2. Skor KcbeFihd Mulut (OH]-S) Murid MI di
Kola Tangemng lahun 2005

Pembahasan

Hasil evaluasi pelalihan nrcnunjukkan
kenaikan pengehhuan peserta yang dapat dikatakan
mernuaskan karena kenaikan nilai p/e /err dan porl-
/ert peserta men€apai 88.,1% (Lampiran l: Tabel 2).
Nanpak bahwa pengeiahuan awal yang diukur oleh
l/e-rerl maupun pengetahuan akhir yang diukur oleh
posr-rp\r lebiir rinrgi padd \clompok dokrer gigi
tetapi peningkaian pengetahuan pada kelompok
perawar gigi lebih ringgi dibandingkan kelompok
dokler gigi. Hal ini dapai dimengerti karma
pengetahuan awal dari kelompok perawat gigi lebih
rendah dibandingkan kelompok dokter gigi sehingga
lebih banyak p€ngetahuan dan ketenmpilan baru
yang diperoleh perawat gigi.

Sejumlah 92.3% murid memiliki skor DMF-T
rendah (DMF-T :2.6) dall, 8,7'/' nurid memiliki
s lor DMI - l  \eddng ( DMI -  |  2.or Hal in i
nenunjukkan bahwa ada 8-7ol" murid Ml yang
mernpunyai >2 gigi tetap yang pemah/sedang
menderjta karies. M€skipun hanya 8.7ol" murid yang
memiliki skor DMF-T sedang, namun hal ini cukup
menggambarkan bahwa masih p€rlu diadak.nnya
upaya-upaya pencegahat agar skor DMF-T muid
tidak meningkat.
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Sebagian besar murid (630o' rnempunlai slor
oHr-i seaing dan l4oo murid mempunvar OHI-S
UaiI. sedan$Jn sisanva t30or memPunvai skor OHI'
S burul,. Hal ini menunjullan kesesua'an huDUngan
denean perilalu murid pada has'l surver )ang
r.nJuoLun t.u-Vul 78.1'0 nurid l€lah menyikat
sie.i) alau I kalisehan dengan cara yang D€nar'

Pensetahuan orangtua Erhadap perawatan
kesehatan- gigi anaknya cukup baik Dari 4
oenanraon 

-sederhana 
'ang diajukan sebanyak

ii.l"" --g*u menvebutlan akan memhawa
anatnya ke puskesmas bila aMknya saut grgr
40.2"; le doker gigi Prahek. 28.600 ke rumah salit'
i i . : ""  m.neol i r i  sendit i  dan hanva l  l "o
membiarkan saja. S€bagian besar (c2 106) oranglua
menreburkan anak harus menggosok gigi minimal 2
kali sehari dan sebagian besar (90,770) orangtua
dapal menyebLrtkan bahwd malanan yang manrs
.eo.ni p.tm.n dan coklal sebagai pen)€bab karies
nili. vine"nui p.ru"ur- gigi anal )ang berlubang'
iJ"pran ue'ar relah bisa meny€bu&an bah\ a grgl
Lerseiur harus dhambat (58.8 0o) drcabut (5q 9oo)'
aan franya:.2"" orangrua menyebutkan tindalan
'r'ane dilakukan adalah membiarkan saja' 

seiunlah 62'5% guru menyatakan sudah ada
upala liseharan gigr di sekolahnla Program )ang
arlakutan umumnra adalah penluluhan srkaL glBl
masal. pencabuta[ dan Pemeriksaan gisi Seiumlah
8?,50. guru belum p€mah m€ndapatkan pelatihan
euru lt-KS dari puslesmas wilayah Namun
;ernikian sudah ada inisiatif guru untuk melakukan
,ilar siai masal di sekolah dan umumnya dlaJarkan
oleh;;  kelas (75"") Semua guru (100'or setuju
bila d;adakan pelarihan guru UKS di selolah

Daoat disrmDullan bahwa pelatrhan \urver Inl
bermanfaat dalam memberikan peny€garan ilmu
kesehatan grgi maslarakal kepada pelugas lesehatan
gigi. seGrigus metalui survei vang dilalulan

sebagai bagian inlegral dari pelarihan didaptrlLan
data dan informasi vang dibutuhkan dr lapdngan
Bentuk kegiatan pelalihan survei yang dilakukan
oleb Dinas Kesehatan Kota Tangerang rnr
merupakan kegralan yang belum pemah dildkulan
oleh Dinas Kesehalan lain dan merupdkan benluk
terobosan baru kegiatan p€nyegamn ilmu k€sehatan
gigi masyaralar Lepada tenaga- kesehdun g'gr'
i , t i t ihur ' rnanlaur,ang dihasi lkan. diharapl 'an
kegiatan ini dapat diikuti oleh berbagai Dinas
Kesehatan di daerah lainnya
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