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MEDAN HEALTH POLYTECHNIC OF MINISTRY OF HEALTH 
DENTAL HYGIENE DEPARTMENT 
SCIENTIFIC PAPER, 2019 
 
Yesica Apulisa Br Bangun 
 
Differences Between Debris Index Between Brushing Teeth Independently and 
Brushing Teeth Assisted by Parents at 1st  Class Students of SD Negeri 057188 
Pondok Sinembah. 
 
 
Vii + 21 Pages, 6 Tables, 10 Attachments 
 

Abstract 
 

Brushing teeth must be done properly so that debris or food scraps can 
really be removed from the surface of the tooth. This debris if not cleaned will 
cause various problems, including tartar, cavities, bad breath and so on. 

This study uses the Paired Sample T-Test of quasi experiment research 
method which aims to determine the difference in debris index between brushing 
teeth independently and brushing teeth assisted by parents at first grade 
students of SD Negeri 057188 of Pondok Sinembah Langkat district, amounting 
to 30 peoples. The researcher was conducted to determine the average index 
debris before and after brushing teeth independently and assisted by parents. 

The results of this study indicate that the average debris index before and 
after parent-assisted tooth brushing (1.1106) was higher than the average debris 
index difference before and after brushing independently (0.6633). Thus brushing 
teeth assisted by parents can further reduce index debris compared to brushing 
teeth independently of decreasing index debris. 

From the results of the study, it was concluded that there were differences 
in index debris brushing teeth independently by brushing teeth with parental help. 
 
Keywords : Index Debris, Tooth Brushing 
References : 20 (1985-2018) 
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JURUSAN KEPERAWATAN  GIGI 
KTI,  2019 
 
Yesica Apulisa Br Bangun 
 
Perbedaan Debris Indeks Antara Menyikat Gigi Secara Mandiri Dengan Menyikat 
Gigi Dibantu Orang Tua Pada Siswa-siswi Kelas I SD Negeri 057188 Pondok 
Sinembah. 
 
Vii + 21 Halaman, 6 Tabel, 10 Lampiran 
 

Abstrak 
 

Menyikat gigi harus dilakukan dengan baik dan benar agar debris atau 
sisa makanan benar-benar dapat dihilangkan dari permukaan gigi. Debris ini jika 
tidak dibersihkan akan menimbulkan berbagai masalah, antara lain karang gigi, 
gigi berlubang, bau mulut dan sebagainya. 

Penelitian ini menggunakan Uji T-test Paired Sample T-Test metode 
penelitian quasi experiment yang bertujuan untuk mengetahui perbedaan debris 
indeks antara menyikat gigi secara mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang 
tua pada siswa-siswi kelas I SD negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten 
Langkat yang berjumlah 30 orang. Peneliti ini dilakukan untuk mengetahui rata-
rata debris indeks sebelum dan sesudah menyikat gigi secara mandiri dan 
dibantu orang tua. 

Dari hasil penelitian ini menunjukkan bahwa debris indeks rata–rata 
sebelum dan sesudah menyikat gigi dibantu orangtua (1.1106) lebih tinggi 
dibandingkan selisih debris indeks rata–rata sebelum dan sesudah menyikat gigi 
secara mandiri (0.6633). Dengan demikian menyikat gigi dibantu orangtua dapat 
lebih menurunkan debris indeks dibandingkan dengan menyikat gigi secara 
mandiri terhadap penurunan debris indeks. 

Dari hasil penelitian, disimpulkan bahwa ada perbedaan debris indeks 
menyikat gigi secara mandiri dengan menyikat gigi dibantu orangtua. 

 
Kata Kunci  : Debris Indeks, Menyikat Gigi 
Daftar Pustaka : 20 (1985-2018) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Kesehatan adalah keadaan sehat baik secara fisik, mental, spirutual, 

maupun sosial yang memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif secara 

sosial dan ekonomi (Undang-Undang Kesehatan No.36 Tahun 2009). Demi 

kesejahteraan dan kemajuan negara dilakukan pembangunan kesehatan dengan 

tujuan terciptanya masyarakat indonesia yang hidup dan berperilaku dalam 

lingkungan sehat dan mampu menjangkau pelayanan kesehatan yang bermutu 

(Kementrian Kesehatan RI, 2012). 

Secara umum masyarakat indonesia masih sangat mengabaikan kondisi 

kesehatan gigi secara menyeluruh, meskipun sebenarnya mencakup estetika 

dan seluruh kesehatan umum (Kesehatan Gigi dan Mulut, 2010). Berdasarkan 

hasil Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2018, data kesehatan gigi dan 

mulut, diketahui bahwa proporsi masalah gigi dan mulut sebesar 10,2%, dan 

perilaku menyikat gigi dengan benar adalah 2,8%.    

 Kebersihan atau kesehatan gigi dan mulut adalah praktek melakukan 

penjagaan kebersihan dan kesehatan mulut dengan cara menyikat gigi dan 

melakukan flossing atau mencegah timbulnya problem pada gigi (WHO Dalam 

Andreas Winardi, 2012).  

 Menyikat gigi harus dilakukan dengan baik dan benar agar debris atau 

sisa makanan benar-benar dapat dihilangkan dari permukaan gigi. Debris ini jika 

tidak dibersihkan akan menimbulkan berbagai masalah, antara lain karang gigi, 

gigi berlubang, bau mulut dan sebagainya. 

 Orang tua berperan dalam pengembangan kualitas pribadi anak, melalui 

cara-caranya mengasuh dan mendidik anak. Cara-cara orang tua mengasuh 

anak, orang tua menjadikan dirinya sebagai panutan anak, hubungan kognitif 

dan efektif antara orang tua dan anak, cara mengajarkan anak serta mendisiplin 

anak (Wuriyanti, D, 2009). Termasuk di dalamnya peran orang tua dalam 

membimbing dan mendisiplin anak untuk melatih pemeliharaan kesehatan gigi 

dan mulut dengan menyikat gigi secara baik dan benar. 

 Kelompok anak-anak pada umumnya belum dapat menyikat gigi dengan 

baik dan efektif karena menyikat gigi itu tidak mudah terutama pada makanan 



2 
 

 
 

yang lengket, serta sisa makanan yang berada pada permukaan gigi yang sulit 

dijangkau dengan sikat gigi (Wuriyanti, D, 2009). Untuk itulah peran orangtua 

untuk melatih pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut dengan menyikat gigi 

secara baik dan benar pada anak-anak sangat diperlukan agar sisa makanan 

yang tertinggal dipermukaan gigi yang sulit dijangkau dengan sikat gigi bisa 

dibersihkan.  

 Karena pada umumnya kebiasaan anak dalam menyikat gigi hanyalah 

bertujuan untuk menyegarkan mulut saja, bukan karena mengerti bahwa hal 

tersebut baik untuk kesehatan gigi dan mulutnya, sehingga anak cenderung 

menyikat gigi dengan semaunya sendiri (Wuriyanti, D, 2009). 

 Pada survey awal di SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten 

Langkat banyak ditemukan debris indeks pada permukaan gigi siswa-siswi di 

sekolah tersebut. Sebelumnya sekolah tersebut belum pernah mendapat 

pelayanan asuhan kesehatan gigi, jadi perilaku siswa-siswi terhadap kesehatan 

gigi masih kurang sehingga menyebabkan kebersihan gigi dan mulut siswa juga 

buruk. Penyingkiran debris tidak hanya dilakukan dengan berkumur-kumur saja, 

salah satu yang dapat dilakukan dengan cara menyikat gigi yang baik dan benar.  

 Berdasarkan uraian diatas, peneliti ingin mengetahui bagaimana 

perbedaan debris indeks antara menyikat gigi secara mandiri dengan menyikat 

gigi dibantu orang tua pada siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat.   

 

B. Rumusan Masalah  

 Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti ingin mengetahui Bagaimana 

perbedaan debris indeks antara menyikat gigi secara mandiri dengan menyikat 

gigi dibantu orang tua pada Siswa-siswi Kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat? 

 

C. Tujuan Penelitian  

C. 1. Tujuan Umum 

 Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan debris indeks antara 

menyikat gigi secara mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang tua pada 

Siswa-siswi Kelas I SD Negeri 057188 pondok Sinembah Kabupaten Langkat. 
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C. 2. Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sebelum menyikat gigi 

secara mandiri siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat. 

2. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sesudah menyikat gigi 

secara mandiri siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat. 

3. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sebelum menyikat gigi 

dibantu orang tua siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat. 

4. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sesudah menyikat gigi 

dibantu orang tua siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat. 

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Siswa-siswi Kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten 

Langkat dapat mengetahui perbedaan debris indeks menyikat gigi 

secara mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang tua. 

2. Berguna sebagai bahan pertimbangan untuk peneliti selanjutnya. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Menyikat Gigi 

A.1. Definisi Menyikat Gigi 

 Menyikat gigi adalah rutinitas kita sehari-hari. Sikat gigi tidak bisa 

menghilangkan karang gigi tapi bisa mencegah hilangnya lapisan tipis yang 

melekat pada gigi sebelum berubah menjadi karang gigi. Untuk melakukan sikat 

gigi dibutuhkan sepasang sikat dan pasta gigi. Membeli sikat yang bagus dan 

menggunakannya secara benar merupakan suatu tindakan yang sangat baik 

(Srigupta A, 2004). Menyikat gigi adalah cara merawat kesehatan gigi yang 

paling sederhana menyikat gigi dengan cara yang benar dapat mencegah 

berbagai masalah, seperti bau mulut dan gusi bengkak (Hidayat, Astrid., 2016). 

Membiasakan menyikat gigi dua kali sehari dan selalu menjaga kebersihan mulut 

merupakan hal yang bermanfaat bagi anak. 

 

A.2. Tujuan Menyikat Gigi 

 Tujuan menyikat gigi adalah untuk membersihkan sisa makanan yang 

menempel pada gigi. Apabila kita membersihkan gigi secara benar, untuk 

menyingkirkan plak atau mencegah terjadinya pembentukan plak, membersihkan 

sisa-sisa makanan, debris atau stein yang merangsang jaringan ginggiva, 

melapisi permukaan gigi dengan flour (Pintauli dan Hamada, 2016). Tujuan 

menyikat gigi adalah membersihkan mulut dari sisa makanan tidak berlangsung 

lama, sehingga kerusakan gigi dapat dihindari.  

Gigi pada anak lebih mudah terserang karies. Oleh karena itu anak harus 

membersihkan giginya lebih sering, bila mungkin setiap habis makan. Tujuan 

membersihkan gigi adalah untuk menghilangkan plak (Boedihardjo, 1985). 

 

A.3. Sikat Gigi Yang Baik dan Benar 

 Sikat gigi adalah alat untuk membersihkan gigi yang membentuk sikat gigi 

kecil dengan pegangan. Pasta gigi biasanya ditambahkan ke sikat gigi sebelum 

menggosok gigi. Sikat gigi banyak jenisnya, dari bulunya halus sampai kasar, 

bentuknya kecil sampai besar dan berbagai desain pegangan. Kebanyakan 

dokter gigi menganjurkan menggunakan sikat gigi yang lembut karena sikat gigi 
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yang keras dapat merusak lapisan enamel dan melukai gusi. Salah satu cara 

untuk menjaga kesehatan gigi adalah dengan menggosok gigi, kebersihan gigi 

dan mulut pun akan terjaga selain menghindari terbentuknya lubang-lubang pada 

gigi, penyakit gigi dan gusi (Kusumawardani E, 2011). 

 Dokter gigi juga menganjurkan pasien untuk menyikat giginya segera 

setelah makan. American Dental Association (ADA) memodifikasi pernyataan ini 

dengan menyatakan bahwa pasien harus menyikat gigi secara teratur, minimal 2 

kali sehari yaitu pada pagi setelah sarapan dan malam sebelum tidur (Pintauli 

dan Hamada, 2016). 

 Simpan sikat gigi di tempat kering dan segera ganti dengan yang baru jika 

bulu sikat sudah rusak. Hindari penggunaan sikat gigi satu untuk semua karna 

sikat gigi mengandung bakteri yang bisa berpindah dari satu orang ke orang lain 

meskipun sikat sudah dibersihkan (Hidayat, 2016). 

 

A.4. Teknik Menyikat Gigi Yang Baik dan Benar 

 Menyikat gigi dengan teknik yang baik sangat dianjurkan oleh dokter gigi. 

Manfaatnya tentu saja melindungi dan memperkuat lapisan gigi sehingga tidak 

mudah berlubang. Bukankan mencegah lebih baik dari dari mengobati (Hidayat, 

2016). 

 Menyikat gigi yang benar adalah memegang sikat diantara jari-jari dari 

pada pergelangan tangan anda (Srigupta A, 2004). 

 Teknik menyikat gigi harus sederhana dan efesien terhadap waktu. Cara 

menyikat gigi ini adalah faktor terpenting dalam menentukan keefektifitas 

menyikat gigi. Terdapat bermacam-macam cara menyikat gigi yaitu : 

1. Gerakan Vertikal  

Arah gerakan menyikat gigi ke atas bawah dalam keadaan rahang atas 

dan bawah tertutup. Gerakan ini untuk permukaan gigi yang menghadap ke pipi 

(bukal/labial), sedangkan untuk permukaan gigi yang menghadap langit-langit 

(lingual/palatal) gerakan menyikat gigi ke atas ke bawah dalam keadaan mulut 

terbuka. Cara ini terdapat kekurangan yaitu bila menyikat gigi tidak benar dapat 

menimbulkan resensi ginggival/penurunan gusi sehingga akar gigi terlihat. 

2. Gerakan Horizontal 

Arah gerakan menyikat gigi ke depan ke belakang pada permukaan 

pengunyahan dari permukaan bukal dan lingual. Gerakan menyikat pada bidang 
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kunyah dikenal sebagai scrub brush. Caranya mudah dilakukan dan sesuai 

dengan bentuk anatomi permukaan gigi kombinasi gerakan vertikal-horizontal 

bila dilakukan harus hati-hati karena dapat menyebabkan resensi gusi/abrasi 

lapisan gigi. 

3. Gerakan Roll Teknik/Modifikasi Stillman 

Cara ini gerakan sederhana, paling dianjurkan, efisien dan menjangkau 

semua bagian mulut. Bulu sikat ditempatkan pada permukaan gusi, jauh dari 

permukaan oklusal/bidang kunyah, ujung bulu sikat mengarah ke apex/ujung 

akar. Gerakan perlahan melalui permukaan gigi sehingga bagian belakang 

kepala sikat bergerak dalam lengkungan. 

 

A.5. Waktu dan Lama Menyikat Gigi 

Waktu menyikat gigi pada setiap orang tidak sama, bergantung pada 

beberapa faktor seperti kecendrungan seseorang terhadap plak dan debris, 

keterampilan menyikat gigi, dan kemampuan salivanya membersihkan sisa-sisa 

makanan dan debris. Biasanya rata lama menyikat gigi adalah kira-kira 1 menit, 

walaupun demikian ada juga yang melaporkan 2-2,5 menit. Penentuan waktu ini 

tidak bisa sama pada setiap orang terutama pada orang yang sangat 

memerlukan program kontrol plak (Pintauli dan Hamada, 2016). Menurut 

American Dental Association (ADA) menyikat gigi secara teratur minimal 2 kali 

sehari, pada saat pagi setelah sarapan dan malam sebelum tidur. 

 

A.6. Menyikat Gigi Secara Mandiri 

 Pada usia anak merupakan masa kehidupan yang mana individu relative 

tidak berdaya dan tergantung pada orang lain (Wuriyanti D, 2009). Anak-anak 

belum dapat membersihkan gigi secara betul dan mungkin saja malah tidak mau. 

Maka itu harus dicari cara agar anak-anak senang bersikat gigi caranya ialah, 

ketika masih usia gigi tumbuh, yakni setelah usia enam bulan, mulai diperlihatkan 

cara-cara bersikat gigi. Bila ibu atau ayah sedang bersikat gigi, ajaklah anak 

melihatnya. Mulailah dengan mengajari pelan-pelan dengan odol yang manis dan 

air yang bersih. Secara pelan-pelan dan sabar anak tersebut diajari menyikat 

gigi, setiap habis makan dan hendak tidur (Machfoedz, Ircham, 2008). 

Perkembangan anak difokuskan pada peran keluarga terutama otang tua 

sebagai perantara antara anak dan lingkungan budaya yang melingkupinya. 
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Mereka mulai belajar hidup bermasyarakat dan berkembang. Pada usia ini 

mereka akan mengalami dan mengenal banyak teman, mengenal dan meminta 

banyak macam makanan dan meniru atau mencontoh apa yang dilihatnya 

dampaknya akan berakibat menguntungkan atau merugikan bagi kesehatan 

giginya. 

   Perawatan yang orang tua lakukan dirumah adalah yang paling penting. 

Anak-anak belajar dari kebiasaan baik dari dari contoh yang diberikan orang 

tuanya. Bahkan bayipun akan memperhatikan bila ibunya dengan kasih sayang 

membersihkan giginya (Boedihardjo, 1985). 

 

A.7. Menyikat Gigi Dibantu Orang Tua 

 Orang tua sangat diperlukan di dalam membimbing, memberikan 

perhatian, memberikan pengertian, mengingatkan dan menyediakan fasilitas 

kepada anak agar anak kelak dapat memelihara kebersihan giginya. Pendidikan 

kesehatan gigi harus diperkenalkan sedini mungkin kepada anak agar mereka 

dapat mengetahui cara memelihara kesehatan giginya dan diharapkan orang tua 

juga ikut berperan mengawasi kebersihan gigi anak-anaknya dengan 

mengajarkan cara menyikat gigi yang benar (Ana Suciari dkk, 2015). 

 Pengetahuan orang tua sangat penting dalam mendasari terbentuknya 

perilaku yang mendukung atau tidak mendukung kebersihan gigi dan mulut anak. 

Pengetahuan tersebut dapat diperoleh secara alami maupun secara terencana 

yaitu melalui proses secara alami maupun secara terencana yaitu melalui proses 

pendidikan. Orang tua dengan pengetahuan rendah mengenai kesehatan gigi 

dan mulut merupakan perilaku yang tidak mendukung kesehatan gigi dan mulut 

anak. 

 

B. Debris Indeks 

B.1. Pengertian Debris Indeks 

Debris indeks adalah nilai atau skor dari endapan lunak yang menempel 

pada permukaan gigi penentu. 

Debris merupakan sisa makanan yang tertinggal pada permukaan gigi, 

dan antara gigi dan gusi pada individu tersebut. Pada waktu makan mulut 

menjadi kotor sesudah digunakan mengunyah makanan, gigi akan dipenuhi sisa-
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sisa makanan yang halus, tak lama akan kemudian akan menempel pada gigi 

membusukkan sisa-sisa makanan (Cahyati, W 2005). 

Menurut Herijulianti 2002, dkk untuk menilai kebersihan gigi dan mulut 

seseorang yang dilihat adalah adanya debris dan kalkulus pada permukaan gigi. 

 

B.2. Pemeriksaan Debris Indeks 

Pemeriksaan klinis yang dilakukan untuk memudahkan penilaian. 

Pemeriksaan debris dilakukan pada gigi tertentu dan pada permukaan tertentu 

dari gigi tersebut, yaitu (Herijulianti dkk, 2002) : 

 Untuk rahang atas yang diperiksa : 

a) Gigi M1 kanan atas pada permukaan bukal. 

b) Gigi I1 kanan atas pada permukaan labial. 

c) Gigi M1 kiri atas pada permukaan bukal. 

Untuk rahang bawah yang diperiksa : 

a) Gigi M1 kiri bawah pada permukaan lingual. 

b) Gigi I1 kiri bawah pada permukaan labial.  

c) Gigi M1 kanan bawah pada permukaan lingual. 

Bila ada kasus salah satu dari gigi-gigi tersebut tidak ada (telah dicabut/ 

tinggal sisa akar), penilaian dilakukan pada gigi-gigi pengganti yang sudah 

ditetapkan untuk mewakilinya, yaitu : 

a. Bila gigi M1 rahang atas atau rahang bawah tidak ada, penilaian dilakukan 

pada gigi M2 rahang atas/rahang bawah. 

b. Bila gigi M1 dan M2 rahang atas atau rahang bawah tidak ada, penilaian 

dilakukan pada gigi M3 rahang atas/rahang bawah. 

c. Bila M1, M2 dan M3 rahang atas atau rahang bawah tidak ada, tidak dapat 

dilakukan penilaian. 

d. Bila gigi I1 kanan rahang atas tidak ada, penilaian dilakukan pada I1 kiri 

rahang atas. 

e. Bila gigi I1 kanan dan kiri rahang atas tidak ada, tidak dapat dilakukan 

penilaian. 

f. Bila gigi I1 kiri rahang bawah tidak ada, penilaian dilakukan pada gigi I1 

kanan rahang bawah. 

g. Bila gigi I1 kiri dan kanan rahang bawah tidak ada, tidak dapat dilakukan 

penilaian. 
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Bila terdapat kasus beberapa gigi di antara keenam gigi yang seharusnya 

diperiksa tidak ada, debris indeks masih dapat dihitung apabila terdapat paling 

sedikit 2 gigi yang dapat dinilai. Penilaian dapat diperoleh dengan melakukan 

pemeriksaan hanya pada gigi permanen. 

Pelaksanaan pemeriksaan untuk penilaian Debris indeks : 

1) Sebelum kita menilai untuk debris indeks, pertama-tama permukaan gigi 

yang akan dilihat dibagi dengan garis-garis khayalan menjadi 3 bagian yang 

sama luasnya. 

Bagian A1 = 1/3 permukaan gigi bagian servikal. 

Bagian A2 = 1/3 permukaan gigi bagian tengah. 

Bagian A3 = 1/3 permukaan gigi bagian incisal. 

2) Penilaian Debris indeks  

a) Pertama-tama lakukan pemeriksaan debris pada 1/3 permukaan 

incisal/oklusal gigi, jika pada daerah ini ada debris yang terbawa sonde, 

nilai yang diperoleh untuk gigi tersebut adalah 3. Sonde diletakkan secara 

mendatar pada permukaan gigi. 

b) Bila pada daerah 1/3 incisal/oklusal tidak ada debris yang terbawa sonde, 

pemeriksaan dilanjutkan pada bagian 1/3 tengah. Jika ada debris yang 

terbawa oleh sonde dibagian ini, nilai untuk gigi tersebut adalah 2. 

c) Jika pada pemeriksaan di daerah 1/3 tengah tidak ada debris yang 

terbawa sonde, pemeriksaan dilanjutkan ke 1/3 bagian servikal. Jika ada 

debris yang terbawa sonde dibagian ini, penilaian untuk gigi tersebut 

adalah 1 

d) Jika pada pemeriksaan di daerah 1/3 servikal tidak ada debris yang 

terbawa sonde (bersih), penilaian untuk gigi tersebut adalah 0. 

 

B.3. Kriteria Debris Indeks 

Berikut beberapa kriteria debris indeks, yaitu : 

a) Baik (good), apabila nilai berada di antara 0-0,6. 

b) Sedang (fair), apabila nilai berada di antara 0,7-1,8. 

c) Buruk (poor), apabila nilai berada di antara 1,9-3,0. 
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C. Kerangka Konsep 

Kerangka konsep adalah suatu uraian dan visualisasi hubungan atau 

kaitan antara konsep satu terhadap konsep yang lainnya, atau antara variabel 

yang satu dengan variabel yang lain dari masalah yang ingin di teliti. 

Konsep adalah suatu abstraksi yang dibentuk dengan 

menggeneralisasikan suatu pengertian. Oleh sebab itu, konsep tidak dapat 

diukur dan diamati secara langsung. Agar dapat diamati dan dapat diukur, maka 

konsep tersebut harus dijabarkan kedalam variabel-variabel. Dari variabel itulah 

konsep dapat diamati dan diukur (Notoatmodjo, 2017). 

Variabel dibedakan menjadi 2 yaitu : 

1. Variabel bebas (independen) yakni  sifatnya mempengaruhi atau sebab 

terpengaruh. 

2. Variabel terikat (dependent) yakni sifatnya tergantung akibat atau pengaruh. 

 

Variabel Independen  Variabel Dependen 

 

 

 

 

 

D. Definisi Operasional 

Definisi operasional bertujuan mengoperasikan variabel-variabel sehingga 

dapat diobservasikan dan dihitung atau di ukur. 

 

Matriks Definisi Operasional Penelitian 

 

No Variabel Definisi Cara ukur Alat ukur Hasil ukur Skala 

1 Menyikat
gigi 
secara 
mandiri 
dengan 
menyikat 
gigi 
dibantu 
orang 
tua 

Bentuk 
penyingkiran 
debris secara 
mekanis 
dilakukan secara 
mandiri dan 
dibantu orang 
tua. 

Observasi  Alat 
diagnostik 
(3 
serangkai 
+ 
excavator) 

- Baik = 
 0-0,6 

- Sedang 
= 0,7-1,8 

- Buruk = 
1,9-3,0 

 

Ratio/ 
Kategori 

Menyikat Gigi : 

 Mandiri 

 Dibantu orang 

tua 

 

Debris indeks 
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2 Debris 
indeks 

Angka yang 
menunjukkan 
atau 
menggambarkan
debris indeks 
dalam mulut yang 
diperiksa pada 6 
gigi yang telah 
dilakukan. 

Pemeriksaan 
langsung 
pada rongga 
mulut. 

Alat 
diagnostik  
(3 
serangkai
+ 
excavator) 

- Baik = 
 0-0,6 

- Sedang 
= 0,7-1,8 

- Buruk = 
1,9-3,0 

 
 
 

Ratio/ 
Kategori 

 

E. Hipotesis 

Hipotesis adalah suatu pemikiran hubungan antara dua variabel atau 

lebih. Hipotesis juga merupakan jawaban sementara terhadap masalah. 

H0  : Tidak ada perbedaan debris indeks antara menyikat gigi secara 

mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang tua. 

Ha : Ada perbedaan debris indeks antara menyikat gigi secara mandiri 

dengan menyikat gigi dibantu orang tua 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis dan Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan Uji T-test Paired Sample T-Test metode 

penelitian quasi experiment atau percobaan yang bertujuan untuk mengetahui 

suatu gejala atau pengaruh yang timbul akibat dari adanya perlakuan tertentu 

(Notoatmodjo, 2017). Desain penelitian yang digunakan adalah pre and post test 

group, dimana penelitian ini bertujuan untuk mengetahui debris indeks sebelum 

diberi perlakuan dan sesudah diberi perlakuan pada siswa/i SD Negeri 057188 

Pondok Sinembah Kabupaten Langkat. 

 

B. Lokasi dan Waktu Penelitian 

B.1. Lokasi Penelitian  

Penelitian dilakukan pada Siswa-siswi Kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat. 

B.2. Waktu Penelitian  

Penelitian dilaksanakan mulai dari bulan Februari sampai dengan bulan 

Juni tahun 2019. 

 

C. Populasi dan Sampel 

C. 1. Populasi 

Populasi penelitian adalah seluruh objek yang diteliti oleh peneliti 

(Notoatmodjo, 2017). Populasi dalam penelitian adalah seluruh siswa-siswi Kelas 

I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat berjumlah 30 orang. 

C. 2. Sampel 

Sampel adalah sebagian yang diambil dari keseluruhan objek yang diteliti 

dan dianggap mewakili seluruh populasi (Notoatmodjo, 2017). Menurut Arikunto 

S (2006) apabila subjek penelitian kurang dari 100, maka lebih baik diambil 10-

15% atau lebih dalam penelitian, maka sampel dalam penelitian ini adalah 

seluruh jumlah populasi yaitu sebanyak 30 orang. 
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D. Jenis dan Cara Pengumpulan Data 

D.1. Pengumpulan Data 

 Data yang relevan diperlukan dan dikumpulkan untuk memperoleh 

jawaban diatas masalah dan persoalan penelitian yang telah dirumuskan. 

Sumber data yang digunakan dalam penelitian ini dibagi dalam 2 jenis, yaitu : 

1. Data Primer  

Menggunakan data yang diperoleh langsung dari SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat, dengan mengadakan pemeriksaan debris 

indeks secara langsung. 

2. Data Sekunder 

Gambaran umum biodata murid SD Negeri 057188 Pondok Sinembah 

Kabupaten Langkat, yang diperoleh dari guru dan bagian administrasi. 

 

D.2. Instrumen Pengumpulan Data  

Alat dan bahan yang digunakan dalam pengumpulan data antara lain : 

Alat : 

1. Kaca Mulut 

2. Sonde 

3. Pinset  

4. NierBekken 

5. Celemek  

6. Handuk Bersih 

Bahan : 

1. Disclosing solution 

2. Bahan desinfektan (dettol) 

3. Kapas  

4. Air bersih 

 

D.3 Pelaksanaan Kegiatan  

1. Membagi responden menjadi 2 bagian kelompok dimana pertama adalah 

menyikat gigi secara mandiri dan kelompok kedua menyikat gigi dibantu 

orang tua. 
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2. Melakukan pemeriksaan awal debris indeks siswa/i yaitu sebelum 

menyikat gigi secara mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang tua. 

3. Kelompok pertama melakukan menyikat gigi secara mandiri, setelah 

selesai menyikat gigi secara mandiri  kemudian periksa lagi debris 

indeksnya. 

4. Kelompok kedua juga melakukan menyikat gigi tetapi dibantu orang tua, 

setelah selesai menyikat gigi dibantu orang tua kemudian periksa lagi 

debrisnya. 

 

E. Pengolahan dan Analisa Data 

E.1 Pengolahan Data 

Data yang telah dikumpulkan diolah secara manual dengan langkah-

langkah berikut : 

1. Proses editing 

Memeriksa kelengkapan formulir pemeriksaan dengan tujuan agar data 

yang dimaksud dapat diolah secara benar. 

2. Proses coding 

Dalam langkah ini peneliti mengubah formulir pemeriksaan menjadi 

bentuk angka-angka yang berhubungan dengan variabel peneliti untuk 

memudahkan dalam pengolahan data. 

3. Scoring  

Dalam langkah ini peneliti menghitung skor yang diperoleh berdasarkan 

hasil pemeriksaan yang dilakukan pada murid. 

4. Tabulating  

Memasukkan hasil perhitungan dalam bentuk tabel, untuk melihat rata-

rata persentase dari pemeriksaan yang diperoleh. 

E.2 Analisa Data  

Data yang telah dikumpulkan dianalisa dengan langkah-langkah sebagai 

berikut: 

1. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sebelum menyikat gigi secara 

mandiri siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten 

Langkat. 
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2. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sesudah menyikat gigi secara 

mandiri siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten 

Langkat. 

3. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sebelum menyikat gigi dibantu 

orang tua siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah 

Kabupaten Langkat. 

4. Untuk mengetahui rata-rata debris indeks sesudah menyikat gigi dibantu 

orang tua siswa-siswi kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah 

Kabupaten Langkat. 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Hasil Penelitian 

 Data yang dikumpulkan adalah hasil penelitian terhadap siswa/i Kelas I 

SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat yaitu untuk 

mengetahui perbedaan rata-rata debris indeks antara menyikat gigi secara 

mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang tua. Pengumpulan data dilakukan 

dengan pemeriksaan langsung pada mulut siswa/i yang menjadi sampel yaitu 

memeriksa rata-rata debris indeks sebelum dan sesudah menyikat gigi secara 

mandiri kemudian memeriksa rata-rata debris indeks sebelum dan sesudah 

menyikat gigi dibantu orangtua.  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada pada Kelas I SD Negeri 

057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat, didapatkan hasil sebagai berikut: 

 

A.1. Analisis Univariat 

Tabel 4.1  
Nilai Rata-rata Debris Indeks Sebelum Menyikat Gigi Secara Mandiri Kelas I SD  

Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat 
 

Kriteria Debris indeks n % 

Baik 3 20 
Sedang 9 60 
Buruk 3 20 

Jumlah 15 100 

   
  Berdasarkan tabel 4.1 diperoleh bahwa distribusi frekuensi debris indeks 

sebelum menyikat gigi secara mandiri dengan kategori baik 3 orang (20%), 

sedang sebanyak 9 orang (60%) dan buruk sebanyak 3 orang (20%). 

 

Tabel 4.2 
Nilai Rata-rata Debris Indeks Setelah Menyikat Gigi Secara Mandiri Pada Siswa/i 

Kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat 
 

Kriteria Debris indeks n % 

Baik 8 53.3 
Sedang 7 46.7 
Buruk 0 0 

Jumlah 15 100 
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  Berdasarkan tabel 4.2 diperoleh bahwa distribusi frekuensi debris indeks 

setelah menyikat gigi secara mandiri dengan kategori baik 8 orang (53.3%), 

sedang sebanyak 7 orang (46.7%) dan tidak ada yang memiliki kategori buruk 

(0%). 

Tabel 4.3 
Nilai Rata-rata Debris Indeks Sebelum Menyikat Gigi Dibantu Orangtua Pada 

Siswa/i Kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat 
 

Kriteria Debris indeks n % 

Baik 0 0 
Sedang 12 80 
Buruk 3 20 

Jumlah 15 100 

 
  Berdasarkan tabel 4.3 diperoleh bahwa distribusi frekuensi debris indeks 

sebelum menyikat gigi dibantu orangtua dengan kategori baik (0%), sedang 

sebanyak 12 orang (80%) dan buruk sebanyak 3 orang (20%). 

 

Tabel 4.4  
Nilai Rata-rata Debris Indeks Setelah Menyikat Gigi Dibantu Orangtua Pada 

Siswa/i Kelas I SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat 
 

Kriteria Debris indeks n % 

Baik 13 86.7 
Sedang 2 13.3 
Buruk 0 0 

Jumlah 15 100 

 
  Berdasarkan tabel 4.4 diperoleh bahwa distribusi frekuensi debris indeks 

setelah menyikat gigi dibantu orangtua dengan kategori baik sebanyak 13 orang 

(86.7%), sedang sebanyak 2 orang (13.3%) dan tidak ada dengan kategori buruk 

(0%). 

 

 

 

 

 

 

 

 



18 
 

 
 

A.2. Analisis Bivariat 

Tabel 4.5  
Debris Indeks Sebelum dan Sesudah Menyikat Gigi Secara Mandiri dan Menyikat 

Gigi Dibantu Orangtua Pada Siswa/i Kelas I SD Negeri 057188 Pondok 
Sinembah Kabupaten Langkat 

 

 Debris Indeks Menyikat 
Gigi Mandiri 

Selisih 

Debris Indeks 
Menyikat Gigi 

Dibantu Orangtua 
Selisih 

Sebelum Sesudah Sebelum Sesudah 

Mean 1.3240 0.6607 0.6633 1.4893 0.3787 1.1106 

 
Berdasarkan tabel 4.5 diketahui bahwa dari 30 orang yang telah diteliti 

diperoleh 15 orang sebelum menyikat gigi secara mandiri dengan rata-rata debris 

indeks sebesar 1.3240 sedangkan sesudah menyikat gigi secara mandiri dengan 

rata-rata debris indeks sebesar 0.6607 maka diperoleh selisih sebesar 0.6633 

dan dapat dilihat pada tabel 4.5 dari 17 orang sebelum menyikat gigi dibantu 

orangtua dengan rata-rata debris indeks sebesar 1.4893 sedangkan menyikat 

gigi dibantu orangtua dengan rata-rata debris indeks sebesar 0.3787 dan 

diperoleh selisih sebesar 1.1106. 

 

Tabel 4.6  
Perbedaan Menyikat Gigi Secara Mandiri dan Menyikat Gigi Dibantu Orangtua 
Terhadap Penurunan Debris Indeks Pada Siswa/i Kelas I SD Negeri 057188 

Pondok Sinembah Kabupaten Langkat 
 

 Mean (Rata-rata) 
Selisih N p-Value 

Sebelum Sesudah 

Menyikat Gigi Mandiri 1.3240 0.6607 0.6633 15 0.000 

Menyikat Gigi Dibantu 
Orangtua 

1.4893 0.3787 1.1106 15 0.000 

 

Dari tabel 4.6 diketahui terjadinya rata-rata penurunan debris indeks 

sebelum dan sesudah menyikat gigi secara mandiri yang berarti ada perbedaan 

menyikat gigi secara mandiri terhadap penurunan debris indeks. Hal ini dilihat 

dari hasil uji paired sample t-test yang dilakukan dimana probabititas (p) yaitu 

0,00< 0.05. Artinya ada perbedaan rata-rata penurunan debris indeks  sebelum 

dan sesudah menyikat gigi secara mandiri dan dibantu orangtua. Berarti 

menyikat gigi secara mandiri dan dibantu orangtua sama-sama menurunkan 

debris indeks. 
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Berdasarkan selisih penurunan debris indeks yang diperoleh bahwa rata-

rata penurunan debris indeksmenyikat gigi dibantu orangtua lebih besar (1.1106) 

dibandingkan rata-rata penurunan debris indeksmenyikat gigi secara 

mandiri(0.6633). Artinya penurunan debris indeks lebih efektif menyikat gigi 

dibantu oleh orangtua dibanding dengan menyikat gigi secara mandiri. 

 

B. Pembahasan 

  Berdasarkan hasil penelitian diperoleh bahwa kategori debris indeks 

sebelum menyikat gigi secara mandiri adalah baik sebanyak 2 orang (11.8%), 

sedang sebanyak 4 orang (23.5%) dan buruk sebanyak 11 orang (64.7%). 

Setelah menyikat gigi secara mandiri diperoleh kategori baik 8 orang (53.3%), 

sedang sebanyak 7 orang (46.7%). Sedangkan kategori debris indeks sebelum 

menyikat gigi dibantu orangtua adalah kategori baik (0%), sedang sebanyak 12 

orang (80%) dan buruk sebanyak 3 orang (20%). Setelah menyikat gigi dibantu 

orangtua dengan kategori baik sebanyak 13 orang (86.7%), sedang sebanyak 2 

orang (13.3%) dan tidak ada dengan kategori buruk (0%). Banyaknya siswa/i 

yang memiliki angka debris indeks yang tinggi dapat diartikan bahwa rendahnya 

tingkat kebersihan gigi dan mulut. Hal ini mungkin disebabkan karena kurangnya 

pengetahuan cara menjaga kebersihan gigi dan mulut. 

  Seperti halnya yang diungkapkan Riyanti, dkk (2005) bahwa kemampuan 

menyikat gigi secara baik dan benar merupakan faktor yang cukup penting untuk 

pemeliharaan keseatan gigi dan mulut. Faktor yang mempengaruhi pemeliharaan 

kesehatan gigi dan mulut antara lain penggunaan alat, metode penyikatan gigi, 

frekuensi dan waktupenyikatan yang tepat. Hal ini juga tentu saja didukung oleh 

faktor-faktor lainnya seperti dukungan orang tua, sikap dan perilaku anak. 

  Menurut Soetjiningsih (1995) ayah, ibu dan anak-anak merupakan bagian 

dari keluarga. Pada hakekatnya keluarga diharapkan mampu berfungsi untuk 

mewujudkan proses pengembangan timbal balik rasa cinta dan kasih sayang 

antara anggota keluarga, antara kerabat, serta antara generasi yang merupakan 

dasar keluarga yang harmonis. Orang tua yang mendukung dan memotivasi 

anaknya dalam hal menjaga kesehatan gigi dan mulut tentunya telah mengetahui 

manfaat yang dapat diperoleh salah satunya adalah terhindar dari plak. Faktor-

faktor yang mempengaruhi kepedulian dan peran orang tua antara lain tingkat 

pendidikan serta status sosial ekonomi orang tua.Namun hendaknya sebagai 
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orang tua, apalagi memiliki anak sangat diperlukan sikap peduli akan kesehatan 

gigi dan mulut anaknya serta mendidik mereka. 

Debris adalah benda asing yang lunak yang melekat pada gigi sehabis 

mengkonsumsi makanan. Pembersihan debris pada rongga mulut dipengaruhi 

oleh aksi mekanis dari lidah, pipi, bibir, bentuk dan susunan gigi serta bentuk 

rahang. 

 Kalkulus adalah plak terklasifikasi yaitu suatu massa yang mengalami 

klasifikasi yang terbentuk dan melekat erat pada permukaan gigi, dan objek solid 

lainnya di dalam mulut, misalnya restorasi dan gigi tiruan (Irma, 2013). 

Mulut dikatakan bersih apabila pada gigi tidak terdapat debris dan 

kalkukus, debris selalu terbentuk pada gigi dan meluas keseluruh permukaan gigi 

apabila seseorang tidak menggosok gigi. Hal ini disebabkan rongga mulut 

bersifat basah, lembab sehingga menyebabkan kuman berkembang biak. Debris 

dapat dihilangkan dengan menyikat gigi, sedangkan kalkulus dapat dihilangkan 

dengan cara tertentu yaitu dengan membersihkan karang gigi (scaling) dan root 

planning yang dilakukan oleh dokter gigi atau perawat gigi. Kebersihan mulut 

dapat diukur dengan menggunakan indeks diantaranya OHI-S (Oral 

Hygienelindex simlfiied), (Machfoedz, Ichram, dkk.2005). 

Dari hasil penelitian pada tabel 4.6 diketahui terjadinya rata-rata 

penurunan debris indeks sebelum dan sesudah menyikat gigi secara mandiri 

yang berarti ada perbedaan  menyikat gigi secara mandiri terhadap penurunan 

debris indeks. Hal ini dilihat dari hasil uji paired sample t-test yang dilakukan 

dimana probabititas (p) yaitu 0,00< 0.05. Artinya ada perbedaan rata-rata 

penurunan debris indeks sebelum dan sesudah menyikat gigi secara mandiri dan 

dibantu orangtua. Berarti menyikat gigi secara mandiri dan dibantu orangtua 

sama-sama menurunkan debris indeks. 

Berdasarkan selisih penurunan debris indeks yang diperoleh bahwa rata-

rata penurunan debris indeks menyikat gigi dibantu orangtua lebih besar (1.1106) 

dibandingkan rata-rata penurunan debris indeks menyikat gigi secara 

mandiri(0.6633). Artinya penurunan debris indeks lebih efektif menyikat gigi 

dibantu oleh orangtua dibanding dengan menyikat gigi secara mandiri. 
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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Simpulan 

  Dari hasil penelitian perbedaan rata-rata debris indeks antara menyikat 

gigi secara mandiri dengan menyikat gigi dibantu orang tua padasiswa/i Kelas I 

SD Negeri 057188 Pondok Sinembah Kabupaten Langkat, dapat disimpulkan 

sebagai berikut : 

1. Rata-rata debris indeks sebelum menyikat gigi secara mandiri sebesar 

1.3240 dan rata-rata debris indeks sesudah menyikat gigi secara mandiri 

sebesar 0.6607 yang mana lebih menurunkan debris indeks. 

2. Rata-rata debris indeks sebelum menyikat gigi dibantu orang tua sebesar 

1.4893 dan rata-rata debris indeks sesudah menyikat gigi dibantu orang 

tua sebesar 0.3787 yang mana lebih menurunkan debris indeks. 

3. Selisih debris indeks rata–rata sebelum dan sesudah menyikat gigi 

dibantu orangtua (1.1106) lebih tinggi dibandingkan selisih debris indeks 

rata–rata sebelum dan sesudah menyikat gigi secara mandiri (0.6633). 

Dengan demikian menyikat gigi dibantu orangtua dan secara mandiri ada 

perbedaan yang signifikan menurunkan debris indeks dibandingkan 

dengan menyikat gigi secara mandiri terhadap penurunan debris indeks.  

  

B. Saran 

1. Diharapkan kepada orangtua siswa/i Kelas I SD Negeri 057188 Pondok 

Sinembah Kabupaten Langkat agar setia mendampingi anaknya selama 

melakukan sikat gigi sehingga kebersihan gigi dan mulutnya dapat 

terjaga. 

2. Diharapkan kepada pihak sekolah untuk mengadakan penyuluhancara 

menyikat gigi yang baik dan benar.  
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FORMAT PEMERIKSAAN DEBRIS INDEKS 

 

 

I. Identitas 

 

NAMA  : 

JENIS KELAMIN : 

UMUR  : 

ALAMAT  : 

 

 

II. Format Pemeriksaan  

Debris Indeks sebelum menyikat gigi 

 

   

   

 

DI =...... 

Kriteria = 

 

Debris Indeks sesudah menyikat gigi secara mandiri 

  

   

   

 

DI =..... 

Kriteria = 

 

 



 
 

 
 

FORMAT PEMERIKSAAN DEBRIS INDEKS 

 

 

I. Identitas 

 

NAMA  : 

JENIS KELAMIN : 

UMUR  : 

ALAMAT  : 

 

 

II. Format Pemeriksaan  

Debris Indeks sebelum menyikat gigi 

 

   

   

 

DI =...... 

Kriteria = 

 

Debris Indeks sesudah menyikat gigi dibantu orang tua 

  

   

   

 

DI =..... 

Kriteria = 
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MASTER TABEL  

PERBEDAAN DEBRIS INDEKS ANTARA MENYIKAT GIGI SECARA MANDIRI DENGAN MENYIKAT GIGI DIBANTU ORANG TUA PADA SISWA-SISWI 
KELAS I SD NEGERI 057188 PONDOK SINEMBAH KABUPATEN LANGKAT 

           Menyikat Gigi Secara Mandiri 
       

           

No Resp Jenis Kelamin Kategori Umur Kategori 

Debris Menyikat Gigi Secara 
Mandiri 

  
Selisih Kelompok A 

Sebelum Kategori Sesudah Kategori 

1 L 1 7 Tahun 2 1.3 2 1 2 0.3 1 

2 L 1 7 Tahun 2 1.16 2 1 2 0.16 1 

3 L 1 7 Tahun 2 2.83 3 1.6 2 1.23 1 

4 P 2 7 Tahun 2 1.83 2 1.16 2 0.67 1 

5 P 2 7 Tahun 2 2.16 3 1 2 1.16 1 

6 L 1 7 Tahun 2 1.83 2 1 2 0.83 1 

7 L 1 7 Tahun 2 0.5 1 0.3 1 0.2 1 

8 P 2 6 Tahun 1 0.6 1 0.6 1 0 1 

9 P 2 7 Tahun 2 0.33 1 0.16 1 0.17 1 

10 P 2 7 Tahun 2 2.16 3 1 2 1.16 1 

11 P 2 7 Tahun 2 1.5 2 0.33 1 1.17 1 

12 P 2 6 Tahun 1 1 2 0.16 1 0.84 1 

13 L 1 6 Tahun 1 0.83 2 0 1 0.83 1 

14 P 2 6 Tahun 1 0.83 2 0 1 0.83 1 

15 P 2 7 Tahun 2 1 2 0.6 1 0.4 1 

Total  19.86 
Sedang 

9.91 
Sedang 

9.95 
Sedang 

Rata-rata 1.324 0.660667 0.663333 

 



 
 

 
 

Menyikat Gigi Dibantu Orangtua 
 

 

     

           
No Resp Jenis Kelamin Kategori Umur Kategori 

Debris Menyikat Gigi Dibantu Orangtua   
Selisih Kelompok B 

Sebelum Kategori Sesudah Kategori 

1 P 2 7 Tahun 2 1.16 2 0 1 1.16 2 

2 L 1 6 Tahun 1 2 3 1 2 1 2 

3 P 2 7 Tahun 2 1.83 2 0.5 1 1.33 2 

4 L 1 7 Tahun 2 1.33 2 0.33 1 1 2 

5 P 2 6 Tahun 1 1.83 2 0.5 1 1.33 2 

6 L 1 7 Tahun 2 2.16 3 0.33 1 1.83 2 

7 L 1 7 Tahun 2 0.8 2 0 1 0.8 2 

8 P 2 6 Tahun 1 2 3 0.5 1 1.5 2 

9 P 2 7 Tahun 2 1.5 2 0.2 1 1.3 2 

10 P 2 7 Tahun 2 1.5 2 0.2 1 1.3 2 

11 P 2 6 Tahun 1 1 2 0.3 1 0.7 2 

12 L 1 7 Tahun 2 1.3 2 0.33 1 0.97 2 

13 P 2 7 Tahun 2 1.6 2 0.66 2 0.94 2 

14 P 2 7 Tahun 2 0.83 2 0.33 1 0.5 2 

15 L 1 6 Tahun 1 1.5 2 0.5 1 1 2 

Total 22.34 
Sedang 

5.68 
Baik 

16.66 
Sedang 

Rata-rata 1.489333 0.378667 1.110667 

Keterangan : 

         Jenis Kelamin : 
 

Umur : 

  
Debis Index : 

   1 : Laki-laki 
 

1 : 6 Tahun 

 
1 : Baik (0-0.6) 

   2 : Perempuan 
 

2 : 7 Tahun 

 
2 : Sedang (0.7-1.8) 

   

      
3 : Buruk (1.9-3.0) 

    



 
 

 
 

Menyikat Gigi Secara Mandiri 
 
T-Test (Uji Paired Sample T-Test) Membandingkan 2 kelompok yang sama yaitu sebelum dan sesudah 
(Kelompok Menyikat Gigi Secara Mandiri) 

 

Paired Samples Statistics 

 Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 

Pre Test Menyikat Gigi Mandiri 1.3240 15 .71342 .18420 

Post Test Menyikat Gigi 

Mandiri 
.6607 15 .48760 .12590 

 

Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 

Pre Test Menyikat Gigi 

Mandiri& Post Test Menyikat 

Gigi Mandiri 

15 .813 .000 

 

Paired Samples Test 

 Paired Differences t df Sig. (2-tailed) 

Mean Std. Deviation Std. Error Mean 95% Confidence Interval of the 
Difference 

Lower Upper 

Pair 1 

Pre Test Menyikat 
Gigi Mandiri - Post 
Test Menyikat Gigi 
Mandiri 

.66333 .42582 .10995 .42752 .89915 6.033 14 .000 

 



 
 

 
 

 
Menyikat Gigi Dibantu Orangtua 
 
T-Test (Uji Paired Sample T-Test) Membandingkan 2 kelompok yang sama yaitu sebelum dan sesudah 
(Kelompok Menyikat Gigi Dibantu Orangtua) 

Paired Samples Statistics 

 Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 

Pre Test Menyikat Gigi 
DibantuOrangtua 

1.4893 15 .42553 .10987 

Post Test Menyikat Gigi 
DibantuOrangtua 

.3787 15 .25219 .06511 

 
Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 
Pre Test Menyikat Gigi 
DibantuOrangtua& Post Test 
Menyikat Gigi DibantuOrangtua 

15 .620 .014 

 
Paired Samples Test 

 Paired Differences t df Sig. (2-tailed) 

Mean Std. Deviation Std. Error Mean 95% Confidence Interval of the 
Difference 

Lower Upper 

Pair 1 

Pre Test Menyikat Gigi 
DibantuOrangtua - Post 
Test Menyikat Gigi 
DibantuOrangtua 

1.11067 .33414 .08627 .92563 1.29571 12.874 14 .000 

 

 

 

 



 
 

 
 

T-Test( Uji Independent Sample T-Test) Membandingkan rata-rata 2 kelompok yang berbeda yaitu 
membandingkan kelompok yang Menyikat Gigi Secara Mandiri dan Kelompok Menyikat Gigi Dibantu 
Orangtua 
 

Group Statistics 

 Kelompok N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Hasil 
Menyikat Gigi Mandiri 15 .6633 .42582 .10995 

Menyikat Gigi DibantuOrangtua 15 1.1107 .33414 .08627 

 

Independent Samples Test 

 Levene's Test for Equality of 

Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

Hasil 

Equal variances 

assumed 
2.145 .154 -3.201 28 .003 -.44733 .13976 -.73361 -.16106 

Equal variances 

not assumed 

  
-3.201 26.501 .004 -.44733 .13976 -.73434 -.16033 

 

 

 



 
 

 
 

Frequencies 

 

Statistics 

 JenisKelaminMen

yikat Gigi Mandiri 

UmurAnakMenyik

at Gigi Mandiri 

JenisKelaminMen

yikatDibantuOran

gtua 

UmurAnakMenyik

at Gigi 

DibantuOrangtua 

N 
Valid 15 15 15 15 

Missing 0 0 0 0 

 

Frequency Table 
 

Jenis Kelamin Menyikat Gigi Mandiri 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Laki-laki 6 40.0 40.0 40.0 

Perempuan 9 60.0 60.0 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 

Umur Anak Menyikat Gigi Mandiri 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

6 Tahun 4 26.7 26.7 26.7 

7 Tahun 11 73.3 73.3 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 

Jenis Kelamin Menyikat Dibantu Orangtua 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Laki-laki 6 40.0 40.0 40.0 

Perempuan 9 60.0 60.0 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 

Umur Anak Menyikat Gigi Dibantu Orangtua 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

6 Tahun 5 33.3 33.3 33.3 

7 Tahun 10 66.7 66.7 100.0 

Total 15 100.0 100.0  



 
 

 
 

Frequencies 

Statistics 

 Debris Index 
SebelumMenyika

t Gigi 
SecaraMandiri 

Debris Index 
SesudahMenyika

t Gigi 
SecaraMandiri 

Debris Index 
SebelumMenyika

t Gigi 
DibantuOrangtua 

Debris Index 
SesudahMenyika

t Gigi 
DibantuOrangtua 

N 
Valid 15 15 15 15 

Missing 0 0 0 0 

 

Frequency Table 
 

Debris Index Sebelum Menyikat Gigi Secara Mandiri 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Baik 3 20.0 20.0 20.0 

Sedang 9 60.0 60.0 80.0 

Buruk 3 20.0 20.0 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
Debris Index Sesudah Menyikat Gigi Secara Mandiri 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Baik 8 53.3 53.3 53.3 

Sedang 7 46.7 46.7 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
Debris Index Sebelum Menyikat Gigi Dibantu Orangtua 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Sedang 12 80.0 80.0 80.0 

Buruk 3 20.0 20.0 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
Debris Index Sesudah Menyikat Gigi Dibantu Orangtua 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Baik 13 86.7 86.7 86.7 

Sedang 2 13.3 13.3 100.0 

Total 15 100.0 100.0  
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