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ABSTRACT 
 

The most common oral health problem experienced by school-age children is dental caries. The cause of 
oral problems, one of which is the lack of knowledge of the importance of maintaining oral health. Good 

knowledge of oral health can be pursued through educational activities, such as counseling using the media, 

including electronic media in the form of the gigi.id application. Aim : examined the differences in the 

effectiveness of counseling with the gigi.id application and video playback on the oral health knowledge of 
elementary school students. This type of research is a quasi-experimental with a cross sectional approach. The 

normality test of the data was carried out using Kolmogorov-Smirnov and then analyzed using Pair T-test. The 

effectiveness between media is compared using One Way Anova. The test was continued using the Independent 
T-test to determine the difference in effectiveness between pairs of extension methods. There was a significant 

difference with p<0.05 in counseling using the gigi.id application media and using lectures. The results of the 

different test on video playback media did not show a significant difference. The results of the effectiveness 
test showed that there was a significant difference between methods with p<0.05, which was 0.000. The test of 

differences in effectiveness between pairs of counseling methods, showed a significant difference with p<0.05 

in counseling couples with video playback and the application of gigi.id, as well as counseling of the lecture 

method and application of gigi.id. Counseling using the gigi.id application is more effective than video 
playback in increasing students' dental and oral health knowledge 

 
Keywords : education, oral health, gigi.id application 

 

Pendahuluan 

 

Data Riset Kesehatan Dasar 2018 mencatat, 
prevalensi penduduk di Indonesia yang mengalami 

masalah kesehatan gigi dan mulut mencapai 57,6%. 

Adapun proporsi terbesar masalah gigi dan mulut 

ditemukan pada kelompok usia 5-9 tahun (67,3%). 
Kerusakan gigi yang terjadi pada masa anak-anak 

tentunya mempengaruhi keadaan gigi geligi saat 

dewasa. Masalah kesehatan gigi dan mulut yang 
paling sering dialami anak usia sekolah adalah karies 

gigi [1]. Anak usia sekolah memiliki kerentanan yang 

tinggi terkena karies gigi, karena lapisan bagian email 

gigi pada anak usia sekolah mengalami erupsi 
sehingga besar kemungkinan terjadi karies gigi[2]. 

Karies gigi merupakan penyakit yang disebabkan oleh 

banyak faktor. Adapun faktor utama penyebab karies 

yaitu host (gigi dan saliva), mikroorganisme (plak), 
substrat (karbohidrat) dan ditambah faktor waktu[3]. 

Selain itu, faktor predisposisi lain yang turut 

berkontribusi terhadap keparahan karies antara lain 
pengalaman karies, sosial ekonomi, usia, jenis 

http://ejournal.poltekkes-smg.ac.id/ojs/index.php/jkg/index
http://ejournal.poltekkes-smg.ac.id/ojs/index.php/jkg/index
http://u.lipi.go.id/1413993403
http://u.lipi.go.id/1526276072
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kelamin, geografis, dan perilaku terhadap kesehatan 

gigi. [4]. 
Data menunjukkan hanya 91,1% penduduk 

Indonesia usia 10 tahun ke atas telah melakukan sikat 

gigi setiap hari, namun hanya 7,3% telah menggosok 

gigi dua kali di waktu yang benar, yaitu pagi hari dan 
malam sebelum tidur [1].  Penelitian hubungan 

perilaku kesehatan gigi dengan karies gigi oleh 

menunjukkan adanya hubungan yang bermakna 
antara perilaku kesehatan murid sekolah dasar dengan 

kejadian karies pada gigi [5]. Kemampuan menyikat 

gigi secara baik dan benar merupakan faktor yang 

cukup penting untuk pemeliharaan kesehatan gigi dan 
mulut. Keberhasilan pemeliharaan kesehatan gigi dan 

mulut juga dipengaruhi oleh faktor penggunaan alat, 

metode penyikatan gigi, serta frekuensi dan waktu 
penyikatan yang tepat [6],[7]. Penyebab timbulnya 

masalah gigi dan mulut pada masyarakat salah 

satunya adalah faktor perilaku atau sikap 
mengabaikan kebersihan gigi dan mulut. Hal ini 

dilandasi oleh kurangnya pengetahuan akan 

pentingnya pemeliharaan gigi dan mulut. 

Pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut yang 
baik, secara tidak langsung akan mempengaruhi 

tindakan menjaga kesehatan gigi dan mulut sehingga 

pada akhirnya dapat mencegah karies gigi. [8].  
Pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut 

yang baik dapat diupayakan dengan kegiatan edukasi, 

seperti penyuluhan menggunakan media.  Penyuluhan 
dapat memanfaatkan teknologi informasi, berupa 

media elektronik sebagai media penyuluhan 

kesehatan gigi dan mulut dalam bentuk aplikasi 

gigi.id [9],[10]. Media elektronik mempunyai 
kelebihan antara lain mudah dipahami, lebih menarik, 

sudah dikenal masyarakat, mengikutsertakan seluruh 

panca indera, penyajian dapat dikendalikan dan 
diulang-ulang dan jangkauannya lebih besar[11]. 

Aplikasi gigi.id memuat gambar bergerak dan 

permainan edukasi sebagai media penyuluhan[12]. 

Salah satu stimulus yang dapat digunakan
 dalam pemberian penyuluhan kesehatan 

gigi anak adalah metode bermain. Bermain pada 

proses pembelajaran dapat juga dilakukan dengan 
media hiburan[13]. Media hiburan dapat dilakukan 

penyampaian informasi kesehatan baik di luar gedung 

maupun di dalam gedung, satu di antaranya adalah 
pemutaran video. 

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan di 

SDN Seberang Masjid 1 Banjarmasin kelas V dengan 

memberikan kuesioner mengenai pengetahuan 
kesehatan gigi dan mulut diperoleh 73% siswa kurang 

mengetahui frekuensi menyikat gigi. Siswa juga 

kurang tepat dalam pemilihan waktu yang efektif 
dalam menyikat gigi yaitu sebesar 81,3%. Siswa yang 

tidak tepat dalam menggunakan pasta gigi sebesar 

69,1% dan siswa yang kurang tepat dalam pemilihan 

bentuk sikat gigi sebesar 75,7%. Peneliti memilih 
siswa kelas V karena mereka telah lancar membaca, 

sehingga tidak ada kesulitan dalam memainkan 

permainan edukatif, membaca informasi dan melihat 
gambar bergerak. Setelah dilakukan studi 

pendahuluan mengenai pengetahuan dan kebiasaan 

mengoprasikan komputer, siswa juga sudah mengenal 

komputer dan internet serta fungsinya. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk menguji 

perbedaan efektivitas penyuluhan dengan aplikasi 

gigi.id dan pemutaran video terhadap pengetahuan 
kesehatan gigi dan mulut siswa kelas V SDN 

Seberang Mesjid 1 Banjarmasin. 

 

Metode Penelitian 

 

Jenis penelitian ini adalah quasi eksperimen 

dengan pendekatan cross sectional. Penelitian 
dilaksanakan di SDN Seberang Mesjid 1 Banjarmasin 

pada bulan Desember 2021. Sampel penelitian adalah 

siswa SDN Seberang Mesjid 1 Banjarmasin kelas V 
yang sudah dapat mengoperasikan komputer dan 

smartphone. Sampel penelitian dibagi menjadi tiga 

kelompok. Kelompok A (ceramah) terdiri dari 31 
siswa, kelompok B (aplikasi gigi.id) terdiri dari 29 

siswa dan kelompok C (Pemutaran Video) terdiri dari 

27 siswa. Seluruh kelompok diawali dengan pengisian 

soal pretest kemudian diberikan penyuluhan sesuai 
kelompok metode penyuluhan, dan diakhiri dengan 

pengisian soal post test.  

Pada kelompok A diberikan penyuluhan secara 
lisan dengan bantuan flipchart. Penyuluhan diberikan 

dalam waktu 30 menit. Penyuluhan pada kelompok B 

dilaksanakan di laboratorium komputer sekolah 

dengan masing-masing siswa mengoperasikan 
komputer dan laptop dengan diberikan instruksi untuk 

mengoperasikan aplikasi gigi.id secara berurutan. 

Pada kelompok C diberikan penyuluhan dengan 
memutarkan video cara menggosok gigi. Penyuluhan 

ini dilaksanakan dalam waktu 30 menit. 
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Hasil dan Pembahasan 

 

Tabel 1. 

Distribusi Pengetahuan Responden Sebelum Penyuluhan 

 

 

Pengetahuan 

Metode Penyuluhan 
Aplikasi gigi.id Pemutaran Video Ceramah 

N % N % N % 

Rendah 4 13 7 24 6 22 

Sedang 25 81 19 66 20 74 
Tinggi 2 6 3 10 1 4 

Jumlah 31 100 29 100 27 100 

 

Tabel 2. 

Distribusi Pengetahuan Responden Sesudah Penyuluhan 

 

 

Pengetahuan 

Metode Penyuluhan 
Aplikasi gigi.id Pemutaran Video Ceramah 

N % N % N % 

Rendah 0 0 3 12 3 10 

Sedang 7 25 20 69 19 71 
Tinggi 24 75 6 19 5 19 

Jumlah 31 100 29 100 27 100 

 

Tabel 3  Rata-rata Pengetahuan Responden Sebelum dan Sesudah Penyuluhan 

 

Kelompok 

Responden 

Mean (rata-rata) ⌂ 

Pre SD Post SD  

Aplikasi gigi.id 10.11 2.64 14.93 2.45 4,82 

Pemutaran video 9.27 2.88 10.11 3.46 0,88 

Ceramah 9.45 2.25 10.55 2 1.1 

SD : standard deviasi  ⌂ : selisih 
 

Dari tabel 1 dan tabel 2 terlihat bahwa pada 

kelompok yang mendapatkan penyuluhan 
menggunakan aplikasi gigi.id, sebelum penyuluhan 

sebagian besar responden (81%) pengetahuannya 

tentang kesehatan gigi dan mulut dalam kategori 

sedang, kemudian setelah mendapatkan penyuluhan, 
sebagian besar (75%) responden pengetahuannya 

dalam kategori tinggi. Pada kelompok yang 

mendapatkan penyuluhan dengan pemutaran video, 
sebelum penyuluhan pengetahuannya sebagian 

besar (66%) pada kategori sedang, lalu setelah 

penyuluhan, pengetahuan sebagian besar responden 

(69%) juga dalam kategori sedang. Kemudian 
kelompok yang mendapatkan penyuluhan dengan 

ceramah, sebelum penyuluhan sebagian besar (74%) 

pengetahuan responden dalam kategori sedang, dan 
setelah penyuluhan, sebagian besar responden (71%) 

masih dalam kategori sedang. 

Data hasil penelitian terlebih dahulu 
dilakukan uji normalitas menggunakan 

Kolmogorov-Smirnov. Hasil menunjukkan data 

berdistribusi normal dan dilanjutkan dengan uji 

homogenitas dengan menggunakan Levene Test 
menunjukkan hasil yang homogen. Kemudian hasil 

penelitian dilanjutkan dengan menggunakan Paired 

T-test pada ketiga kelompok penyuluhan. Hasil uji 

beda menunjukkan terdapat perbedaan signifikan 
dengan p<0,05 pada penyuluhan menggunakan 

media aplikasi gigi.id dan menggunakan ceramah. 

Hasil uji beda pada media pemutaran video tidak 
menunjukkan perbedaan signifikan. Selanjutnya, 

selisih skor sebelum dan sesudah penyuluhan antar 

metode dibandingkan menggunakan One Way 

Anova untuk melihat efektivitas antar metode. Hasil 
uji efektivitas menunjukkan terdapat perbedaan 

signifikan antar metode dengan p>0,05 yaitu 0,000. 

Uji dilanjutkan menggunakan Independent T-
test untuk mengetahui perbedaan efektivitas antar 

pasangan metode penyuluhan. Hasil uji tersebut 

menunjukkan terdapat perbedaan signifikan dengan 
p<0,05 pada pasangan penyuluhan dengan 
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pemutaran video dan aplikasi gigi.id, serta 

penyuluhan metode ceramah dan aplikasi gigi.id. 
Karies gigi atau yang dikenal dengan gigi 

berlubang, tidak hanya umum terjadi di kalangan 

orang dewasa, tetapi juga di kalangan anak-anak. 

Salah satu faktor yang berkontribusi adalah 
kelalaian terhadap kesehatan gigi dan mulut karena 

kurangnya pengetahuan tentang pentingnya 

kesehatan gigi dan mulut[5,14,15]. Pemahaman 
yang buruk di antara anak-anak adalah salah satu 

faktor yang berkontribusi menyebabkan karies. 

Adanya perbedaan pengetahuan anak-anak tentang 

karies dengan kejadian karies, menyebabkan angka 
kejadian karies itu menjadi tinggi, sehingga 

dibutuhkan intervensi untuk meningkatkan 

pemahaman anak-anak tentang kesehatan gigi dan 
mulut [6,16].  

Pendidikan tentang kesehatan gigi dan mulut 

adalah langkah awal untuk meningkatkan 
pengetahuan anak-anak. Hal ini penting dilakukan 

karena pada usia ini anak-anak mulai 

mengembangkan perilaku yang akan bertahan 

hingga dewasa, salah satunya menjaga kebersihan 
gigi dan mulut. Pendidikan anak dipengaruhi oleh 

beberapa faktor. Faktor eksternal seperti lingkungan 

dan budaya, dan faktor internal seperti fisik dan 
psikologis [8,17,18]. Salah satu faktor yang 

berkontribusi dalam proses pembelajaran adalah 

minat anak-anak pada suatu subjek, dan ini dapat 
mempengaruhi bagaimana hasil pembelajaran itu 

nantinya[11,12]. Aspek penting dalam 

pembelajaran dapat dijelaskan dalam edukasi 

kesehatan gigi dan mulut sederhana, seperti dengan 
menggunakan peralatan audio visual, menunjukkan 

teknik menyikat gigi yang baik dengan penggunaan 

makro model mulut dan gigi [9,16]. Media edukasi 
lainnya dapat juga dilakukan dengan peragaan film 

sederhana dan komprehensif, drama interaktif yang 

dapat dilihat menggunakan ponsel, drama teater, 

drama boneka dan dongeng, sehingga dapat 
membantu anak-anak memahami pentingnya 

kebersihan gigi dan mulut [9,11,17]. Iklan pada 

facebook dan platform digital lainnya serta 
distribusi pamflet dengan ringkasan sesi edukasi 

kesehatan mulut yang dilaksanakan oleh dokter gigi 

dan kesehatan juga dapat menjadi metode yang 
efisien untuk mengajar dan memotivasi anak-anak 

dan keluarga untuk mengembangkan perilaku 

kesehatan mulut yang lebih baik [12,19].  

Terbentuknya perilaku menyikat gigi 
individu yang benar didasari oleh pengetahuan 

individu yang diperoleh antara lain melalui 

Pendidikan [17,20,21,]. Demikian halnya untuk 
mengubah perilaku yang tidak benar menjadi 

perilaku yang benar juga intervensinya lewat 

pendidikan. Pengetahuan responden sebelum dan 

sesudah dilakukan penyuluhan menggunakan media 
aplikasi gigi.id, media pemutaran video, dan metode 

ceramah mengalami peningkatan. Penyuluhan 

kesehatan merupakan suatu kegiatan yang dapat 

mempengaruhi perubahan pengetahuan siswa, 
dengan diberikannya penyuluhan maka subjek 

penelitian mendapat pembelajaran yang 

menghasilkan suatu perubahan dari yang semula 
belum diketahui menjadi diketahui, yang dahulu 

belum dimengerti menjadi dimengerti [2,18]. 

Pengetahuan merupakan domain yang sangat 

penting untuk terbentuknya tindakan seseorang. 
Pengetahuan siswa sangat penting dalam mendasari 

terbentuknya perilaku yang mendukung kebersihan 

gigi dan mulutnya [15,17]. Pengetahuan mengenai 
kesehatan gigi dan mulut sangat penting untuk 

terbentuknya tindakan menjaga kebersihan gigi dan 

mulut. Menjaga kebersihan gigi dan mulut pada usia 
sekolah merupakan salah satu cara dalam 

meningkatkan kesehatan sejak dini.  

Hasil analisis data yaitu, pengukuran 

efektivitas terhadap metode penyuluhan 
menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang 

signifikan antar ketiga kelompok penyuluhan. Hal 

ini dikarenakan tingkat keberhasilan penyampaian 
makna dari suatu pesan sangat dipengaruhi oleh 

metode yang tepat dan kemasan yang menarik 

dalam penyampaian pesan tersebut.(22–24) Hasil uji 
efektivitas lanjutan menunjukkan pasangan metode 

penyuluhan pemutaran video dan ceramah tidak ada 

perbedaan signifikan. Pasangan penyuluhan 

menggunakan aplikasi gigi.id dan ceramah terdapat 
perbedaan signifikan. Pasangan penyuluhan 

menggunakan aplikasi gigi.id dan pemutaran video 

juga terdapat perbedaan signifikan. Hal tersebut 
kemungkinan karena gaya belajar setiap siswa yang 

berbeda-beda sehingga dalam menyerap informasi 

penyuluhan kesehatan gigi dan mulut tidak sama. 

Gaya belajar adalah hasil interaksi dari cara 
penyerapan informasi dan pengolahan informasi. 

Cara penyerapan informasi dikenal dengan istilah 

modalitas belajar.(2,15,18) Modalitas belajar meliputi 
visual, auditorik dan kinestetik. Proses penyerapan 

informasi 30% siswa mengingat 75% dari apa yang 

didengar, 40% menguasai apa yang dilihat, 15% 
belajar dengan faktual, 15% bersifat 

kinestetik.(3,11,25) 

Media pembelajaran dapat digunakan sebagai 

bantuan untuk meningkatkan pemikiran, perasaan, 
perhatian, dan minat. Bagi anak-anak, media 

edukasi berupa gambar dapat meningkatkan 

aktivitas belajar.(26) Ada beberapa media yang 
tersedia untuk mendukung peningkatan kesehatan, 

seperti media berupa hasil cetakan, media 
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elektronik, dan aktivitas luar ruangan. Hasil uji 

efektivitas yang menunjukkan perbedaan signifikan 
adalah penyuluhan menggunakan aplikasi gigi.id 

dan ceramah karena pada penelitian ini penyuluhan 

ceramah dominan menggunakan gambar dan suara, 

sedangkan aplikasi gigi.id dominan menggunakan 
gambar bergerak yang menarik, tulisan, suara dan 

permainan edukasi sehingga siswa akan menangkap 

informasi lebih baik karena siswa akan menguasai 
apa yang dilihat, didengar dan dipraktikkan sendiri 

melalui permainan edukasi tersebut. Bermain 

memungkinkan anak mempraktikkan kompetensi 

dan keahlian mereka dengan cara yang rileks dan 
menyenangkan. Permainan adalah latar yang sangat 

baik untuk perkembangan kognitif.(9,10,13) 

Permainan adalah alat di mana anak-anak dapat 
menggali dan mencari informasi baru dengan aman 

sesuatu yang mungkin tidak mereka lakukan di luar 

permainan. 
Pada hasil penelitian, pasangan kelompok 

penyuluhan dengan pemutaran video dan ceramah 

menunjukkan tidak ada perbedaan yang signifikan. 

Hal ini disebabkan karena kegiatan penyuluhan 
dengan pemutaran video dilakukan peneliti pada 

siang hari di jam terakhir sekolah. Pada siang hari 

kemungkinan pelajaran sulit diserap oleh siswa 
karena sebagian siswa sudah mengalami kelelahan 

fisik. Bahwa siang hari, suasana panas, badan letih, 

memori otak menurun karena banyaknya 
permasalahan yang telah diserap ke otak, sehingga 

untuk belajar kurang efektif. Maka dapat 

disimpulkan bahwa penggunaan media edukasi, 

dapat meningkatkan pengetahuan serta 
meningkatkan kesadaran anak terhadap pentingnya 

menjaga kesehatan gigi dan mulut.(9,23,24) 

 

Simpulan 

 

Berdasarkan hasil penelitian diatas dapat 

disimpulkan jika penggunaan media edukasi, dapat 
meningkatkan pengetahuan serta meningkatkan 

kesadaran anak terhadap pentingnya menjaga 

kesehatan gigi dan mulut. Penyuluhan 
menggunakan aplikasi gigi.id lebih efektif 

dibanding pemutaran video dalam peningkatan 

pengetahuan kesehatan gigi dan mulut siswa SDN 
Seberang Mesjid 1 Banjarmasin. Penyuluhan 

dengan kolaborasi aplikasi gigi.id dan pemutaran 

video dapat digunakan sebagai alternatif upaya 

edukasi kesehatan gigi dan mulut pada siswa 
sekolah dasar dalam kegiatan Upaya Kesehatan 

Gigi Sekolah (UKGS). 
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