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Submitted  : 25 Juli 2024 Pengetahuan adalah faktor yang dapat menyebabkan seseorang
Accepted @ 28 Juli 2024 mengabaikan masalah kesehatan gigi dan mulutnya. Karena
Published @ 4 Agustus 2024 rentannya kelompok usia sekolah terhadap masalah kesehatan gigi

dan mulut seperti karies dan gingivitis, masalah ini menjadi
perhatian penting dalam pembangunan kesehatan. Seseorang dapat

mengalami gingivitis pada usia berapa pun, tetapi kebanyakan
Pengetahuan Kesehatan Gigi orang mengalaminya saat pubertas. Hasil pemeriksaan awal yang
Dan Mulut, Puberty Gingivitis dilakukan penulis terhadap 10 orang siswa bahwa 9 orang anak
(90%) keadaan kebersihan gigi dan mulutnya dalam kategori

buruk, 1 orang anak (10%) dalam kategori sedang. Selain itu, gigi

anak tersebut memiliki penumpukan karang gigi sehingga terdapat
gingivitis di rongga mulutnya. Penelitian bertujuan untuk
mengetahui hubungan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut
dengan puberty gingivitis di SMP Negeri 4 Meulaboh. Penelitian
bersifat analitik dengan desain cross sectional melalui metode
wawancara tentang pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dan
pemeriksaan gingivitis. Sampel penelitian adalah seluruh siswa
kelas 1-3 di SMP Negeri 4 Melaboh berjumlah 63 orang murid
dengan teknik Propotional Random Sampling. Analisa data
menggunakan uji statistic yaitu uji Chi-square kemudian di
Analisa penelitian menggunakan program SPSS. Hasil penelitian
menyatakan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada kategori
tinggi memiliki puberty gingivitis dalam kriteria ringan sebanyak
9 orang (14%), pengetahuan kategori rendah memiliki puberty
gingivitis kriteria parah sebanyak 25 orang (40%). Hasil uji
statistik ~ menunjukkan ada hubungan antara pengetahuan
kesehatan gigi dan mulut dengan puberty gingivitis (p=0,000).
Kesimpulan adanya hubungan pengetahuan kesehatan gigi dan
mulut dengan puberty gingivitis. Disarankan kepada siswa untuk
meningkatkan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dengan
mencari informasi mengenai gingivitis sehingga dapat mencegah
terjadinya masalah gingivitis di kemudian hari.
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1. PENDAHULUAN

Kesehatan gigi dan mulut merupakan komponen penting dari kesejahteraan badan
secara keseluruhan dan efeknya secara signifikan pada kualitas hidup seseorang, seperti
fungsi didalam alat indera penglihatan, indra perasa, dan rasa kemandirian. Kualitas hidup
seseorang akan dipengaruhi oleh masalah kesehatan mulut mereka. Penyedia layanan
kesehatan dapat memainkan peran penting saat terjadinnya peningkatan dalam hal
kesadaran diri didalam masyarakat akan nilainya terjaga dari kesehatan pada gigi dengan
mendorong pasien ke fasilitas kesehatan gigi untuk memeriksa kondisi gigi mereka.
Mereka dapat membantu anak-anak usia sekolah menghindari penyakit rongga mulut
dengan menganjurkan mereka untuk menggosok gigi mereka secara tepat, dan
menghindari makanan yang mengandung bahan kimia berbahaya (Juliatri, 2017).

Anak usia sekolah sering kali mengalami permasalahan kebersihan gigi, mulut, dan
gusi. Usia 12 sampai 15 tahun merupakan kategori anak remaja yang mencakup anak usia
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sekolah. Kesehatan gigi dan mulut individu berusia 12 hingga 15 tahun (Rasni, dkk.,
2020).

Remaja seringkali mengalami permasalahan pada kesehatan gigi khususnya gusi
pada masa pertumbuhan dan perkembangannya. Permasalahan yang muncul salah
satunya dilatarbelakangi oleh faktor perilaku, terutama pengetahuan, gizi, dan hormonal.
Perubahan kadar hormon saat akil baligh yang penyebab dari berubahnya kondisi pada
gusi. Gusi mengalami pendarahan jika disentuh dan biasa disebut dengan gingivitis
puberty (Herliana, 2019).

Tingkat pengetahuan dapat menjadi penyebab masalah kesehatan gigi dan mulut
seseorang. Faktor didalam dan diluar mempengaruhi pengetahuan seseorang tentang
gingivitis. Usia dan jenis kelamin adalah didalam diri, sedangkan sumber informasi,
pengalaman, pekerjaan, sosial budaya, dan lingkungan adalah faktor dari luar (Afiyanti
dan Pratiwi, 2016).

Gingivitis adalah penyakit yang terjadi pada gusi, atau gingiva. Gusi adalah kondisi
yang umum dan dapat muncul kapan saja setelah tumbuhnya gigi. Proses peradangan
yang berkelanjutan menyebabkan warna pada gusi berubah, Mulai dari kemerahan dan
berubah menjadi merah kebiruan. Meskipun gigivitis dapat muncul pada siapa pun, itu
paling umum terjadi pada usia pubertas atau remaja. Disebabkan rentannya kelompok
usia sekolah atau remaja terhadap gangguan. Untuk kemajuan kesehatan, masalah gigi
dan mulut seperti lubang gigi, radang gusi, dan peradangan mulut sangat penting
(Suryani, 2021).

Sangat penting bagi anak usia sekolah untuk tahu cara menjaga kesehatan gigi dan
mulut mereka. Kekurangan pengetahuan dapat menyebabkan anak mengabaikan masalah
ini, yang pada gilirannya dapat menyebabkan gingivitis, penyakit yang sering terjadi. Plak
yang menyebabkan peradangan pada gingiva disebut gingivitis. Perubahan pada hormone
seperti masa pubertas, dapat menyebabkan gingivitis. Peradangan gingiva yang dikenal
sebagai gingivitis pubertas memiliki gejala khas, termasuk hiperplasi gingiva di daerah
margin dan interdental, konsistensi yang lunak dan tidak melekat di permukaan gigi,
warnanya merah sampai kebiru-biruan, dan adanya perdarahan dari gingiva. Jika tidak
diobati, gingivitis dapat berkembang menjadi Jaringan penyangga gigi rusak sehingga
dapat menyebabkan gigi tanggal (Bidjuni, 2022).

Sebuah survei oleh Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), gingivitis merupakan
penyakit peradangan pada jaringan gusi yang menyerang hampir 90% penduduk dunia,
80% di antaranya adalah orang Indonesia. Berdasarkan data RISKESDAS tahun 2018,
prevalensi permasalahan gigi dan mulut di 14 provinsi Indonesia sebesar 57,6%, proporsi
permasalahan kesehatan gigi dan mulut yang ditandai dengan pembengkakan gingiva
sebesar 14,0%, dan perdarahan gingiva sebesar 13,9%. Gingivitis menduduki urutan
kedua di Indonesia, dengan 74,1%, hampir 90% penduduk Indonesia terkena gingivitis,
80% di antaranya di bawah 12 tahun, dan sisanya hampir 100% (Kemenkes RI, 2018).

Berdasarkan pemeriksaan awal yang dilakukan penulis terhadap sepuluh siswa di
SMP Negeri 4 Meulaboh yang melakukan pemeriksaan kebersihan mulut dan status
gingivitis, ditemukan bahwa 9 orang siswa (sembilan puluh persen) memiliki OHIS
dengan kategori buruk, dan satu orang siswa (10 persen) memiliki OHIS dengan kategori
sedang. Pada sepuluh dari anak-anak tersebut, ada penumpukan karang gigi di area gigi
mereka dan gingivitis di rongga mulutnya secara klinis. Hal ini ditunjukkan dari hasil
wawancara pertama yang dilakukan peneliti anak-anak masih kurang pengetahuan dan
peduli terhadap kebersihan gigi dan mulut. Ada anak-anak yang hanya menyikat gigi saat
mandi, dan mereka tidak pernah mau memeriksa kesehatan gigi mereka ke dokter gigi
atau penyedia layanan kesehatan lainnya karena takut dirawat.
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2. METODOLOGI

Penelitian analitic (cross-sectional) ini dimaksudkan untuk menjelaskan hubungan
antara pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dan pubertas gingivitis di SMP Negeri 4
Meulaboh pada tahun 2024. Populasi yaitu seluruh siswa kelas 1-3 di SMP Negeri 4
Melaboh tahun 2024 yang berjumlah 171 siswa sedangkan Sampelnya sebanyak 63
responden. Tehnik Pengumpulan Data melalui Data Primer dan Data Sekunder sedangkan
teknik Analisa Data melalui Analisan Univariate dan Analisan Bivariat

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Dari temuan survei yang diperuntukkan untuk murid kelas 1-3 di SMP Negeri 4
Meulaboh dari tanggal 20 s/d 28 Mei 2024, hasil dari proses pengolahan data yaitu

Uji Univariat
Jenis Kelamin

Distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin dapat dilihat pada tabel
3.1 di bawah ini :

Tabel 3.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Siswa Di
SMP Negeri 4 Meulaboh Tahun 2024

No Jenis Kelamin Jumlah Persentase

1 | Laki-Laki 25 40

2 | Perempuan 38 60
Total 63 100

Berdasarkan tabel 3.1 terlihat bahwa dari 63 orang siswa yang diwawancara
berdasarkan jenis kelamin terbanyak adalah perempuan yaitu sebanyak 38 orang (60%).

Pengetahuan Kesehatan Gigi Dan Mulut
Distribusi frekuensi responden berdasarkan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut
dapat dilihat pada tabel 3.2 di bawah ini :

Tabel 3.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pengetahuan Kesehatan
Gigi Dan Muhit Pada Siswa Di Smp Negeri 4 Meulaboh Tahun 2024

No Pengetahuan Jumlah Persentase
1 | Tinggi 19 30
Rendah 44 70
Total 63 100

Berdasarkan tabel 3.2 dapat dilihat dari 63 orang siswa yang telah wawancara
tentang pengetahuan kesehatan gigi dan mulut yang paling banyak pada kategori buruk
yaitu sebanyak 44 orang (70%).

Puberty Gingivitis

d.)) https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363 384

E-ISSN 3032-7407


https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363

Seroja Husada

Jurnal Kesehatan Masyarakat (2024), 1 (4): 382-389

Distribusi frekuensi responden berdasarkan Puberty Gingivitis dapat dilihat pada
tabel 3.3 di bawah ini :

Tabel 3.3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Gingivitis Pada Siswa Di
Smp Negeri 4 Meulaboh Tahun 2024

No | Puberty Gingivitis Jumlah Persentase
1 | Ringan 11 18
2 | Sedang 24 38
3 | Parah 28 44
Total 63 100

Berdasarkan tabel 3.3 dapat dilihat dari 63 orang siswa yang telah diperiksa puberty
gingivitis yang paling banyak pada kriteria parah yaitu sebanyak 28 orang (44%).

Hubungan Pengetahuan Kesehatan Gigi Dan Mulut Dengan Puberty Gingivitis
Pada Siswa

Distribusi frekuensi responden berdasarkan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut
dengan puberty gingivitis pada siswa dapat dilihat pada tabel 4.4 di bawah ini:

Tabel 3.4 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Hubungan
Pengetahuan Kesehatan Gigi Dan Mulut Dengan Puberty Gingivitis Pada Siswa Di
SMP Negeri 4 Meulaboh Tahun 2024

Berdasarkan tabel 3.4 diatas dari 63 orang siswa dilakukan wawancara tentang
pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dan pemeriksaan puberty gingivitis bahwa yang
paling banyak di didapatkan hasil yaitu pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada
kategori tinggi memiliki puberty gingivitis dalam kriteria ringan yaitu 9 orang (14%),

Gingivitis
No | Pengetahuan | Ringan | Sedang Parah Total % o df p

F 1% | F | % | F | %
1 | Tinggi 9 |14 | 7 |11 ] 3 | 5 19 30
2 | Rendah 2 | 3 |17 | 27 | 25| 40 44 70 | 005 | 2 | 0,00
Total 11 | 17 | 24 | 38 | 28 | 44 63 100

pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada kategori tinggi memiliki puberty gingivitis
dalam kriteria parah yaitu 3 orang (5%) dan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada
kategori rendah memiliki puberty gingivitis dalam Kkriteria parah yaitu 25 orang (40%).
Berdasarkan hasil uji statistik Chi-Square diperoleh nilai p = 0,000 (>0,05). Hal ini
menunjukkan bahwa ada hubungan antara pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dengan
puberty gingivitis

Pembahasan

Berdasarkan Tabel 3.4 di atas, 63 siswa diwawancarai mengenai pengetahuan
mereka tentang kesehatan gigi dan mulut serta skrining gingivitis remaja. Hasil terbanyak
adalah pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut pada kategori rendah dan gingivitis
remaja pada Kriteria berat. Berarti 25 orang (40%). Berdasarkan hasil uji statistik chi-
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square diperoleh p-value = 0,000 (>0,05). Hal ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut dengan gingivitis remaja.

Penulis percaya bahwa kesadaran siswa tentang menjaga kesehatan gigi mereka
buruk sekali seperti malas untuk proses dilakukannya penyikatan pada gigi, dan siswa
kurang paham bahwa penyakit gingivitis juga salah satu penyakit bahaya di dalam rongga
mulut sehingga mereka kurang peduli dalam hal menjaga kesehatan rongga mulut. Dari
63 siswa yang ditanyai tentang kesehatan gigi dan mulut, sebanyak 44 (70%) berada
dalam kategori buruk, menurut tabel 3.2. Selain itu, penelitian pada tabel 3.4
menunjukkan bahwa 3 siswa berada dalam kategori tinggi untuk pengetahuan tentang
kesehatan gigi dan mulut, tetapi 3 siswa (5%) memiliki pubertas gingivitis.

Hal ini diberi dukungan oleh Hidayat & Tandiari (2016), yang berpendapat bahwa
kesadaran tentang pentingnya Mencegah masalah gigi dan mulut melibatkan menjaga
kesehatan gigi dan mulut.. Pengetahuan tentang kesehatan sangat penting sebelum
tindakan langsung diambil. Isyarat yang kuat yang mendorong seseorang untuk bertindak
berdasarkan pengetahuan mereka tidak akan menghasilkan tindakan kesehatan yang
diharapkan.

Pengetahuan bidang terpenting dalam membentuk perilaku manusia. Pengetahuan
dapat diperoleh dengan akal sehat atau melalui refleksi melalui metode akademis.
Pengetahuan kesehatan, sebagai hasil jangka menengah dari pendidikan kesehatan,
memengaruhi perilaku, menurut Notoatmodjo (2018). Indikator kesehatan masyarakat
juga dipengaruhi oleh pendidikan kesehatan.

Faktor-faktor yang menyebabkan peningkatan risiko gingivitis pada remaja pada
masa pubertas yaitu mengalami ketidakstabilan hormon yang kadang-kadang
menyebabkan mereka sangat semangat dalam belajar, Namun tiba-tiba kelesuan yang
berujung pada keraguan dan depresi itu hilang, dan kita berusaha menghindari stres, yang
biasa disebut faktor hormonal. Selain faktor hormonal, peradangan gingiva juga
disebabkan oleh faktor lokal, misalnya keterampilan perawatan mulut yang buruk.
Namun perilaku perawatan gigi dan mulut menentukan hal-hal tersebut seperti tahu
tentang perawatan gigi tetapi tidak melakukannya dengan benar, sehingga plak yang tidak
dibersihkan menumpuk pada gingiva, menyebabkan radang dan gusi mengalami
pembengkakan (Sriani et al., 2019).

Menurut survei yang dilaksanakan oleh Gita Asmara dan rekan-rekannya pada
tahun 2022, ditemukan bahwa remaja memiliki wawasan yang cukup mengenai kesehatan
gigi 11 orang (36,7), 16 orang (53,3%), dan 3 orang (10%). Indeks gingivitis sebagian
besar remaja berkisar antara 1,1 dan 2,0. Hasilnya menunjukkan bahwa remaja cukup
baik dalam pemeliharaan giginya bersih. Hasil Uji Range Spearman menunjukkan
korelasi yang signifikan antara pengetahuan dan gingivitis, dengan nilai 0,004 <0,005.
Hal ini disebabkan oleh hormon dan kurangnya perawatan gigi dan mulut yang tepat.
Banyak remaja mengalami gingivitis saat pubertas. Karena pemeliharaan kondisi mulut
merupakan bagian dari pencegahan masalah, penting untuk meningkatkan kesadaran
(Hidayat & Tandiari, 2016).

Selain faktor pengetahuan, perubahan faktor hormonal pada masa pubertas juga
dapat menyebabkan peradangan gusi pada anak. Perubahan hormon ini dapat
menyebabkan inflamasi pada gusi. Gingivitis juga dapat disebabkan oleh plak, seperti
pengaruh hormon saat pubertas (Ghofur,2019). Selama pubertas, aktivitas kelenjar
hormon meningkat, yang menyebabkan peningkatan jumlah hormon estrogen,
progesteron, dan androgen. Hormon ini bertanggung jawab atas transformasi yang terjadi
dalam pembuluh darah dan progesteron merangsang inflamasi. Gingivitis muncul lebih
sering pada masa pubertas daripada pada masa pra pubertas. Masa pubertas
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mempengaruhi kondisi gingiva remaja karena mengalami peningkatan aliran darah ke
gusi dan perubahan dalam bagaimana jaringan gusi menanggapi iritan dan bakteri
terdapat noda pada gigi (Diah dkk, 2018).

Menurut penelitian yang dikemukaan oleh Chen et al. (2020) bahwa Faktor
hormonal adalah salah satu penyebab gingivitis, yang merupakan peradangan pada gigi.
Gingivitis muncul lebih cepat pada anak perempuan (11 hingga 13 tahun) daripada pada
anak laki-laki (13 hingga 14 tahun). Akibatnya, anak perempuan dengan hormon yang
meningkat mungkin lebih rentan terhadap gingivitis dibandingkan anak laki-laki. Laki-
laki memulai pubertas pada usia 13 tahun, sedangkan perempuan memulainya 2 tahun
lebih awal dari laki-laki. Hal ini meningkatkan kemungkinan wanita terkena gingivitis.

Saat Masa pubertas banyak terjadi sekali terjadi perubahan didalam tubuh.
Perubahan ini terjadi selama masa pubertas, yang disebabkan oleh hormon, yang
berfungsi sebagai pengirim pesan kimia dari satu sel ke sel lainnya. Hormon
pertumbuhan, testosteron, dan estradion adalah hormon yang bertanggung jawab atas
perkembangan pubertas. Hormonal, yang merupakan faktor predisposisi gingivitis,
menyebabkan ketidakseimbangan hormon, seperti Peningkatan hormone endokrin
selama masa pubertas. Peningkatan kadar hormone ini menyebabkan pembuluh darah
membesar dan menjadi lebih sensitive terhadap iritasi lokal, seperti biofilm bakteri, yang
dapat menyebabkan gingivitis pubertas (Muslimah, dkk, 2019).

Sebelum menstruasi, wanita akan mengalami peradangan. Tanda yang umum
adalah gusi merah, bengkak, dan perih. Selama periode menstruasi, gejala peradangan
akan hilang. Ini semakin menegaskan betapa pentingnya mulai menjaga kesehatan gigi
sejak usia dini dan melakukan pemeriksaan gigi secara teratur. Sebagian besar kasus
peradangan pada gusi muncul saat pubertas dan akan berkurang saat usia lanjut (Febrya,
2015).

KESIMPULAN

Sehubungan dengan temuan dan diskusi, dapat dibuat hasil akhir bahwa terdapat
ada hubungan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut dengan puberty gingivitis di SMP
Negeri 4 Meulaboh (p = 0,000).
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