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Abstrak Info Artikel 
Plak gigi merupakan faktor etiologi yang menjadi penyebab 
terjadinya penyakit periodontal dan karies pada anak-anak, terdapat 
hubungan antara penyakit periodontal dan karies terhadap skor 
plak. Usaha untuk mengontrol dan mencegah pembentukan plak 
dapat dilakukan secara sederhana, efektif dan praktis yaitu dengan 
cara menyikat gigi secara teliti dan teratur dapat menghilangkan 
plak dari seluruh permukaan gigi. Penyuluhan kesehatan merupakan 
upaya untuk meningkatkan pengetahuan dan kemampuan individu 
dalam menjaga kesehatan melalui praktik belajar dan instruksi 
untuk mengubah atau memengaruhi perilaku individu agar lebih 
sehat. Penyuluhan dilakukan dengan berbagai metode, seperti video 
dan model studi. Video dipilih sebagai media pembelajaran karena 
memanfaatkan indera penglihatan dan menampilkan mimik wajah 
serta gerak bibir pembicara. Tujuan penelitian ini ntuk mengetahui 
perbedaan menyuluh menggunakan model gigi dan video pada anak 
yang memiliki nilai plak yang tinggi. Bahan dan Metode penelitian ini 
menggunakan metode quasi experimental dengan desain penelitian 
digunakan adalah pre-test and post-test only cotrol group design. Uji 
statistik yang digunakan adalah Wilcoxon Test. Hasil penelitian ini 
yaitu berdasarkan hasil uji statistik menggunakan Wilcoxon Test, 
menunjukkan p-value sebesar 0.002 (p<0.05). Hal ini menunjukkan 
bahwa ada perbedaan sebelum dan sesudah penyuluhan 
menggunakan model gigi dan video efektif menurunkan skor plak 
yang tinggi. Kesimpulan: ada perbedaan skor plak pada anak di SD 
Inpres Pa'baeng-baeng 1 Makassar sesudah penyuluhan 
menggunakan model gigi dan  video efektif menurunkan nilai skor 
plak yang tinggi.  
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Abstract 
Dental plaque is an etiological factor that causes periodontal disease 
and caries in children. There is a relationship between periodontal 
disease and caries on plaque scores. Efforts to control and prevent 
plaque formation can be done simply, effectively and practically, 
namely by brushing your teeth thoroughly and regularly to remove 
plaque from all surfaces of the teeth. Health education is an effort to 
increase an individual's knowledge and ability to maintain health 
through learning practices and instructions to change or influence 
individual behavior to be healthier. Counseling is carried out using 
various methods, such as videos and study models. Video was 
chosen as a learning medium because it utilizes the sense of sight 
and displays the speaker's facial expressions and lip movements. 
The aim of this study was to determine the differences in counseling 
using dental models and videos in children who have high plaque 
values. Materials and methods for this research used a quasi-
experimental method with the research design used being pre-test 
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and post-test only control group design. The statistical test used is 
the Wilcoxon Test. Results: Based on the results of statistical tests 
using the Wilcoxon Test, it shows a p-value of 0.002 (p<0.05). This 
shows that there is a difference before and after counseling using 
dental models and videos is effective in reducing high plaque scores. 
Conclusion: there is a difference in plaque scores in children at SD 
Inpres Pa'baeng-baeng 1 Makassar after counseling using dental 
models and videos is effective in reducing high plaque scores.                            
Cara mensitasi artikel:  
Bachtiar, R., Febriany, M., Aslan, S., Ilmianti, I., & Marsadi, M. (2024). Perbedaan Menyuluh 
Sebelum dan Sesudah Menggunakan Model Gigi dan Video Pada Anak dengan Skor Plak Tinggi 
Pada SD Inpres Pa’baeng-Baeng 1 Makassar. IJOH: Indonesian Journal of Public Health, 2(2), 
336–345. https://jurnal.academiacenter.org/index.php/IJOH    

 

PENDAHULUAN 

Kesehatan gigi dan mulut merupakan bagian penting dari kesehatan tubuh, artinya 

tubuh yang sehat ditunjang oleh gigi dan mulut yang sehat. Namun  makanan ringan yang 

mengandung gula di zaman modern sangat dimanati oleh anak sekolah. Makanan  

kariogenik  mudah di jangkau semua masyarakat, kurangnya paparan fluoride, ditambah 

dengan peningkatan makanan yang mengandung  gula  menyebabkan kerusakan gigi yang 

tinggi di seluruh dunia. 

 

Kerusakan gigi pada usia anak-anak dapat memengaruhi pertumbuhan gigi pada 

usia dewasa, oleh karena itu kesehatan gigi mulut pada anak harus diperhatikan sejak dini. 

Menurut data riset dari World Health Organizationtahun (WHO) 2018 memperkirakan 

penyakit mulut mempengaruhi hampir 3,5 miliar orang dan hampir lebih dari 530 juta 

anak-anak menderita karies gigi pada gigi sulung. Profinsi Sulawesi Selatan mempunyai 

masalah gigi dan mulut yang cukup tinggi yaitu sebesar 36,2 %. 

Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) mengeluarkan data yang menyatakan 2,8% 

persentase penduduk Indonesia yang berusia tiga tahun ke atas yang sudah memiliki 

kesadaran untuk menyikat gigi dua kali sehari dan presentase penyakit periodontal 

sebanyak 74,1% dibandingan penyakit gigi dan mulut di Indonesia. Salah satu kerusakan 

gigi dan mulut  yang banyak ditemui di Indonesia saat ini yaitu kerusakan jaringan yang 

dapat menyebabkan  penyakit periodontal. Secara umum penyakit periodontal disebabkan 

oleh bakteri plak pada permukaan gigi.  

 Plak gigi merupakan faktor etiologi yang menjadi penyebab terjadinya penyakit 

periodontal, semakin tinggi skor plak semakin tinggi pula skor plak keparahan penyakit 

periodontal. Plak gigi merupakan suatu lapisan lunak yang tidak berwarna terdiri dari 

kumpulan mikroorganisme yang berkembang biak di atas suatu matriks yang terbentuk 

dan melekat erat pada permukaan gigi, plak paling banyak terdapat pada anak usia 10 

tahun. 

Dalam mengontrol dan mencegah pembentukan plak dapat dilakukan secara 

sederhana, efektif dan praktis yaitu dengan cara menyikat gigi secara teliti dan teratur 

dapat menghilangkan plak dari seluruh permukaan gigi. Menurut penelitian yang 

dilakukan Ardian dan Musdalifa (2019), menggosok gigi yang baik adalah dua kali sehari 

yakni sesudah makan pagi dan sebelum tidur. 

Pengetahuan kesehatan gigi dan mulut sebaiknya diberikan pada anak usia sekolah 

yaitu umur 6-12 tahun, dimana anak Sekolah Dasar merupakan suatu kelompok yang 
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sangat strategis untuk penanggulangan kesehatan gigi dan mulut.  Adapun upaya lainnya 

dalam menyikat gigi yang baik adalah dilakukan penyuluhan tentang cara menyikat gigi 

dengan baik dan benar. Menurut WHO tujuan penyuluhan kesehatan adalah untuk 

merubah perilaku perseorangan dan masyarakat dalam bidang kesehatan. 

Penyuluhan kesehatan adalah penambahan pengetahuan dan kemampuan 

seseorang melalui teknik praktik belajar atau instruksi dengan tujuan mengubah atau 

memengaruhi perilaku manusia baik secara individu, kelompok maupun anak-anak untuk 

meningkatkan kesadaran akan nilai kesehatan sehingga ingin mengubah perilaku menjadi 

perilaku sehat Prasko (2018). 

Penyuluhan kesehatan gigi yang akan dilakukan dalam penelitian ini adalah dengan 

mengunakan media video dan model gigi. Media video memiliki kelebihan bisa mengamati 

lebih dekat yang lagi bergerak, menghemat waktu dan rekaman dapat diputar berulang-

ulang, sehingga memudahkan proses penyerapan pengetahuan.Video termasuk dalam 

media audio visual karena melibatkan indera pendengaran sekaligus indera penglihatan. 

Media audio visual ini mampu membuahkan hasil belajar yang lebih baik untuk tugas-

tugas seperti mengingat, mengenali serta mudah dipahami. Menurut nikayu (2018), video 

termasuk dalam media audio visual karena melibatkan indera pendengaran sekaligus 

indera penglihatan. Media video dapat menampilkan mimik wajah dan gerak bibir 

pembicara, sehingga dapat  menurunkan nilai pl bak. 

Model gigi termasuk alat peraga benda tiruan. Model gigi yang berfungsi untuk 

latihan demontrasi perlindungan mulut dan pengajaran klinis secara relatif. Model rahang 

gigi ini terdiri dari gusi, gigi, lidah, dan langit-langit. Berdasarkan penelitian alfian (2017), 

bahwa penyuluhan menggunakan model gigi dapat menurunkan nilai plak. 

Berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan di atas maka saya tertarik  

untuk mengetahui perbedaan penyuluhan menggunakan video dan model gigi pada anak 

yang memiliki nilai plak yang tinggi. 

 

METODE  

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian Quasi experimental dengan desain 

penelitian digunakan adalah Pre-test and Post-test Only Control Group Design. 

Pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer berupa hasil 

pemeriksaan skor plak yang ditujukan langsung kepada anak yang sesuai dengan kriteria 

inklusi. 

Sedangkan pengolahan data yang dilakukan dengan menggunakan aplikasi 

Statistical Product and Service Solution (SPSS) versi 29. Selanjutnya analisa data yang 

telah dikumpulkan dalam penelitian di analisis dengan menggunakan Statistical Product 

and Service Solution (SPSS), sebelum diolah data terlebih dahulu di uji normalitas apabila 

data  tersebut terdistribusi normal maka di lakukan uji Paired T–Test dan apabila data 

tidak terdistribusi normal maka di uji menggunakan uji Wilcoxon. Selanjutnya penyajian 

data akan di sajikan dalam bentuk tabel dan narasi. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pada penelitian ini terdapat dua kelompok perlakuan yang diberikan dalam 

penelitian ini yaitu kelompok yang menggunakan model gigi sebagai kelompok pertama 

dan kelompok yang menggunakan video sebagai kelompok kedua, sehingga total sampel 
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sebanyak 24 orang. Dalam penelitian ini di lakukan dengan cara pemberian Disclosing 

Solution pada setiap kelompok untuk melihat skor plak. 

Seluruh hasil penelitian selanjutnya dikumpulkan dan dicatat, serta dilakukan 

pengolahan dan analisis data dengan menggunakan program SPSS versi 29. Hasil 

Penelitian ditampilkan dalam tabe distribusi sebagai berikut.  

 
Tabel 1 Distribusi frekuensi skor plak sebelum menyuluh menggunakan model gigi dan video 

Ketegori 
Sebelum menyuluh model gigi Sebelum menyuluh video 

Skor Plak 
n % n % 

Buruk 12 100 12 100 3,5 – 5,0 
Total 12 100 12 100  

 

Berdasarkan hasil menunjukkan sebaran distribusi skor plak sebelum diberikan 

penyuluhan menggunakan model gigi. Hasil menunjukkan bahwa 12 responden (100%) 

memiliki skor plak kategori buruk. Hasil menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

memiliki skor plak dalam kategori buruk karena memiliki frekuensi tertinggi. 

Berdasarkan hasil diatas menunjukkan sebaran distribusi skor plak sebelum 

diberikan penyuluhan menggunakan video. Hasil menunjukkan bahwa 12 responden 

(100%) memiliki skor plak kategori buruk. Hasil menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden memiliki skor plak dalam kategori buruk karena memiliki frekuensi tertinggi. 
Tabel 2 Distribusi frekuensi skor plak sesudah menyuluh menggunakan model gigi dan video 

Ketegori 
Sesudah menyuluh model gigi Sesudah menyuluh video 

Skor Plak 
n % n % 

Baik 5 41.7 10 83.3 0,1 – 1,7 
Sedang 7 58.3 2 16.3 1,8 – 3,4 
Buruk 0 0 0 0 3,5 – 5,0 
Total 12 100 12 100  

 

Berdasarkan hasil menunjukkan sebaran distribusi skor plak sesudah diberikan 

penyuluhan menggunakan model gigi. Hasil menunjukkan bahwa 5 responden (41.7%) 

memiliki skor plak kategori baik, dan 7 responden (58.3%) memiliki skor plak kategori 

sedang. Hasil menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki skor plak dalam 

kategori sedang karena memiliki frekuensi tertinggi. 

Berdasarkan hasil diatas menunjukkan sebaran distribusi skor plak sesudah 

diberikan penyuluhan menggunakan video. Hasil menunjukkan bahwa 10 responden 

(83.3%) memiliki skor plak kategori baik, dan 2 responden (16.3%) memiliki skor plak 

kategori sedang. Hasil menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki skor plak 

dalam kategori baik karena memiliki frekuensi tertinggi. 

Hasil uji normalitas, diperoleh p-value sebelum perlakuan lebih kecil dari pada 

(p>0.05). Ini menunjukkan bahwa sebelum menyuluh menggunakan model gigi tidak 

berdistribusi normal. Sedangkan, sesudah dilakukan perlakuan menyuluh menggunakan 

model gigi diperoleh p-value lebih besar dari pada (p<0.05), sehingga disimpulkan bahwa 

data skor plak sesudah menyuluh menggunakan model gigi berdistribusi normal. 

Pengujian data perbandingan sebelum dan sesudah menyuluh menggunakan model gigi 

dengan uji Wilcoxon Wilcoxon karena terdapat salah satu perlakuan tidak berdistribusi 

normal.  
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Hasil uji normalitas, diperoleh p-value sebelum perlakuan lebih kecil dari pada 

(p>0.05). Ini menunjukkan bahwa sebelum menyuluh menggunakan video tidak 

berdistribusi normal. Sedangkan, sesudah dilakukan perlakuan menyuluh menggunakan 

video diperoleh p-value lebih besar daripada (p<0.05), sehingga disimpulkan bahwa data 

skor plak sesudah menyuluh menggunakan video berdistribusi normal. Pengujian data 

perbedaan sebelum dan sesudah menyuluh menggunakan video dengan uji Wilcoxon 

karena terdapat salah satu perlakuan tidak berdistribusi normal.  

 
Tabel 3 Perbedaan penyuluhan sebelum dan sesudah menggunakan model gigi dan video pada skor 

plak yang tinggi 

Perlakuan Skor Plak n Mean  Std. Deviasi p-value 

Model gigi 
Sebelum 12 17.685.81 

0.002 
Sesudah 12 10.112.66 

Video 
Sebelum 12 17.774.87 

0.002 
Sesudah 12 9.682.64 

Ket: Uji Wilcoxon, signifikan (p<0.05) 
 

Dari hasil menunjukan nilai rata-rata penyuluhan sebelum menggunakan model gigi 

sebesar 17.68 dan sesudah menggunakan model gigi sebesar 10.11. Hal ini menunjukkan 

terjadi penurunan rata-rata skor plak sebesar 7.57, maka secara deskriptif ada perbedaan 

rata-rata hasil antara sebelum dan sesudah. Hasil analisis menunjukkan nilai 0.002 

(p<0,05) yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan sebelum dan sesudah 

penyuluhan menggunakan model gigi pada tingkat akumulasi plak yang tinggi. Hasil 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki skor plak dalam kategori sedang 

karena memiliki frekuensi tertinggi. 

Berdasarkan hasil diatas menunjukan nilai rata-rata penyuluhan sebelum 

menggunakan video sebesar 17.77 dan sesudah menggunakan video sebesar 9.68 Ini 

menunjukkan terjadi penurunan rata-rata skor plak sebesar 8.09, maka secara deskriptif 

ada perbedaan rata-rata hasil antara sebelum dan sesudah. Hasil analisis menunjukkan 

nilai 0.002 (p<0,05) yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan sebelum dan 

sesudah penyuluhan menggunakan video efektif menurunkan skor plak yang tinggi. Hasil 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki skor plak dalam kategori baik 

karena memiliki frekuensi tertinggi. 

Telah dilakukan penelitian perbedaan menyuluh menggunakan model gigi dan video 

pada anak yang memiliki nilai plak yang tinggi di SD Inpres Pa’baeng-baeng 1 Makassar. 

Pengambilan data ini di lakukan pada januari 2024 dan dilakukan di SD Inpres Pa’baeng-

baeng 1 Makassar. Sampel penelitian ini adalah siswa siswi di SD Inpres Pa’baeng-baeng 1 

Makassar yang telah memenuhi kriteria seleksi sampel yang telah ditentukan sebelumnya. 

Pengambilan sampel menggunkan teknik purposive sampling dengan jumlah sampel 

sebanyak 24 sampel. Setiap sampel dilakukan pemberian disclosing sulation pada 

permukaan gigi untuk melihat skor plak pada setiap anak. 

Dari hasil penelitian yang di lakukan terhadap sampel menunujakan skor plak  

dalam kategori buruk (3,5-5,0). Pada kategori buruk menunjukan sebelum dilakukan 

penyuluhan menggunakan model gigi 12 (100%) dan vidio sebanyakk 12 (100%). 

Sesudah dilakukan penyuluhan menggunakan model gigi  menunujkan  perubahan skor 

plak dengan kriteria baik 5 (41,7%), sedang 7(58,3%), buruk 0 (0%). Sesudah penyuluhan 
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menggunakan video menujunkan perbuhan skor plak dalam kriteria  baik 10 (83,3%), 

sedang 2 (16,3%), buruk 0 (0%). Setalah menyuluh menggunakan model gigi dan video 

yang masuk dalam kriteria  buruk sudah tidak ada dan hanya minyisakan kriteria baik dan 

sedang, yang artinya terdapat perubahan antara kedua metode tersebut. Dimana pada 

hasil penelitian ini dengan menyuluh menggunkan model gigi dan video sama-sama 

memiliki pengahruh signifikan terhadap penurunan skor plak (p-value = 0,002).  

Hal ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan Hanif (2018), menyatakan 

bahwa metode media video dan model gigi tersebut sama-sama menarik bagi anak 

sekolah dasar dalam menerima materi penyuluhan, dalam penelitian ini menjelaskan 

bahwa perhatian anak-anak saat diberikan penyuluhan menggunakan video dan 

penyuluhan menggunakan model gigi keduanya sama-sama memperhatikan dan 

menunjukan minat dan juga karena kedua media tersebut sama-sama menggunakan dua 

pancar indera yaitu mata dan telingga dalam proses penyuluhan sehingga Siswa pada 

kedua kelompok sama-sama mengingat sebesar 50 % dari apa yang mereka lihat dan 

dengar. 

Dalam penelitian Wiganti (2019), menunjukkan bahwa terdapat  perbedaan yang 

signifikan, hasil rata-rata skor plak  menyuluh sebelum menggunakan alat peraga dan 

media video dengan p-value 0.033 (<0.05) dan hasil akhir rata-rata skor plak sesudah 

menyuluh menggunkaan alat peraga dan media video dengan p-value 0.043 (<0.05), 

terdapat penurunan skor plak pada anak usia 10-12 tahun. 

Menurut penelitian  Riznika (2017), didapatkan bahwa penurunan rerata dan 

perbedaan yang bermakna antara skor skor plak sebelum dan sesudah dilakukan 

penyuluhan dengan media video dan model studi pada kelompok perlakuan anak-anak. 

Penyuluhan menggunakan model studi sebagai media untuk demonstrasi. Kelebihan 

media ini adalah subjek dapat mencoba sendiri prosedur yang telah diperlihatkan oleh 

komunikator, sehingga terjadi komunikasi dua arah dan penerimaan informasi lebih 

maksimal. Ketepatan pemilihan media untuk penyuluhan, efektif untuk menurunkan skor 

skor plak pada sekolah dasar. 

Hal ini juga diperkuat dari penelitian Razi (2018), dapat diketahui edukasi 

kesehatan gigi dengan metode video dan model gigi sangat efektif untuk meningkatkan 

penurun skor plak pada anak sekolah dasar Jambi. Hal ini dibuktikan dengan nilai p-value 

= 0,000, nilai tersebut lebih kecil dari nilai 0,05. 

Hasil penelitian ini bertentangan dengan hasil  penelitian yang dilakukan  Istiqomah 

(2019), yang menunjukan tidak terdapat perbedaan signifikan antara kelompok video dan 

alat peraga seperti model gigi,boneka, dll terhadap peningkatan pengetahuan. Hasil 

penelitian menunjukan rata-rata nilai pengetahuan yang diberikan penyuluhan kesehatan 

gigi menggunakan media video adalah 16,67 dan yang diberikan penyuluhan kesehatan 

gigi menggunakan alat peraga adalah 14,33 sehingga selisihnya 2,34. dengan nilai p value 

0,465. Kesimpulan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara media video 

dan alat peraga terhadap peningkatan pengetahuan anak sekolah dasar mengenai 

kebesihan gigi dan mulut. 

Dari seluruh penjelasan di atas dapat dikatakan bahwa walaupun menyikat gigi 

sebelum menyuluh menggunakan media atau alat peraga lainnya memungkinkan dalam 

penurunan skor plak gigi hal tersebut cukup efektif, sehingga dalam menyikat gigi 

seseorang terutama untuk anak-anak sebaiknya terlebih dahulu harus memahami 
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mengenai kesehatan gigi dan cara menyikat gigi yang baik dan benar. Sebab dalam 

penelitian ini menyikat gigi dengan menyuluh menggunakan media video dan alat peraga 

seperti model gigi telah terbutkti efektif dalam menurunkan skor plak gigi. Hal ini juga 

didukung oleh pernyataan beberapa peneliti yang telah dikemukakan sebelumnya. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka dapat disimpulkan:  

1. Terdapat perbedaan sebelum dan sesudah penyuluhan menggunakan model gigi 

terhadap penurunan skor plak tinggi pada anak di SD Inpres Pa’baeng-baeng 1 

Makassar.  

2. Terdapat perbedaan sebelum dan sesudah penyuluhan menggunakan video terhadap 

penurunan skor plak tinggi pada anak di SD Inpres Pa’baeng-baeng 1 Makassar.  

3. Penyuluhan menggunakan video lebih efektif dari pada penyuluhan menggunakan 

model gigi. 

Sedangkan saran dalam penelitian ini yaitu untuk penelitian selanjutnya melakukan 

penyuluhan dengan metode yang berbeda seperti boneka tangan, poster, power point, dll. 
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