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ABSTRAK

Backgraound: Gigi memiliki beberapa peranan penting pada tubuh manusia yang
berfungsi sebagai pengunyahan, estetik dan berbicara. Kehilangan gigi merupakan
keadaan lepasnya satu atau lebih gigi dari tempat atau soketnya. Kehilangan gigi dapat
terjadi karena trauma , karies dan penyakit periodontal. Kehilangan gigi dapat
mengakibatkan setiap individu menjadi kurang percaya diri atau menumbuhkan rasa malu
dan berkurangnya kemampuan pengunyahan serta berbicara. Tujuan: mengetahui
persepsi masyarakat terhadap pemasangan gigi tiruan. Metode: penelitian observasional
deskriptif dengan pendekatan kuantitatif. Populasi pada penelitian menggunakan 100
orang masyarakat Kecamatan Brebes. Analisis penelitian menggunakan analisis univariat
untuk mengetahui distribusi dan presentasi tiap variabel penelitian seperti latar belakang ekonomi,
tingkat pendidikan, dan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut. Hasil: Penelitian ini membuktikan
bahwa masih banyak masyarakat yang memilih membuat gigi tiruan oleh tukang gigi dikarenakan
beberapa hal seperti harga perawatan dokter gigi lebih mahal dari pada tukang gigi, waktu yang
dibutuhkan untuk tukang gigi melakukan perawatan tidak lama. Hal ini, di buktikan berdasarkan
latar belakang ekonomi masyarakat yang tinggi dengan pendapatan perbulan Rp 2.500.000 — Rp
3.500.000 yaitu sebesar 54%, dengan tingkat pendidikan masyarakat lulusan SD- SMA sebesar
51% , frekuensi masayakat kehilangan gigi sebesar 55%, frekuensi masyarakat terhadap
pertimbangan dari segi teknik pengobatan alat dan bahan masyarakat cenderung memilih
tukang gigi sebesar 54%, frekuensi masyarakat memilih pemasangan gigi tiruan pada
tukang gigi sebesar 57%, tingkat pengetahuan masyarakat tentang kesehatan gigi dan mulut
cukup mengerti akan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut. Kesimpulan: masyarakat dengan
status ekonomi menengah, tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut yang cukup
mengerti serta tingkat pendidikan rata- rata masyarakat lulusan SD-SMA masyarakat
cenderung memilih pembuatan gigi tiruan pada tukang gigi.

Kata kunci: Latar Belakang Ekonomi, Tingkat Pendidikan, Tingkat Pengetahuan Kesehatan Gigi
dan Mulut

Korespondensi: Shinta Alfiani Shabrina ,c/o: Mahasiswa Program Sarjana Kedokteran gigi, Fakultas
Kedokteran Gigi Universitas Muhammadiyah Semarang. HP.  085875466395. Email
shintaalfianil2@gmail.com
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ABSTRACT

Backgraound: Teeth have several important roles in the human body that function as
mastication, aesthetics and speech.. Tooth loss is a condition in which one or more teeth
are removed from their sockets or sockets. Tooth loss can occur due to trauma, caries and
periodontal disease. Loss of teeth can cause each individual to become less confident or
grow shame and reduce the ability to chew and speak. Objective: knowing the public's
perception of the installation of dentures. Methods: descriptive observational research with
a quantitative approach. The population in this study used 100 people from Brebes District.
The research analysis used univariate analysis to determine the distribution and
presentation of each research variable such as economic background, education level, and
knowledge of oral health. Results: This study proves that there are still many people who
choose to make dentures by dental artisans due to several things, such as the price of dental
care is more expensive than dental artisans, the time required for dental artisans to perform
treatment is not long. This is proven based on the high economic background of the
community with a monthly income of Rp. 2,500,000 — Rp. 3,500,000, which is 54%, with an
education level of elementary-high school graduates of 51%, the frequency of tooth loss is
55%, the frequency of tooth loss is 55%. the community towards considerations in terms of
treatment techniques, tools and materials, the community tends to choose dental artisans
by 54%, the frequency of people choosing to install dentures on dental artisans is 57%, the
level of public knowledge about dental and oral health is quite understanding of dental and
oral health knowledge. Conclusion: people with middle economic status, the level of
knowledge of dental and oral health are quite understanding and the average level of
education of the people who graduate from elementary to high school, the community tends
to choose dentures made by dental artisans.

Keywords: Economic Background, Education Level, Dental and Oral Health Knowledge
Level
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PENDAHULUAN

Gigi memiliki beberapa peranan
penting pada tubuh manusia yang
berfungsi sebagai pengunyahan, estetik
dan  berbicara.  Kehilangan  gigi
merupakan keadaan lepasnya satu atau
lebih gigi dari tempat atau soketnya(Gigi,
Wahab and Adhani, 2017). Data
Riskesdas Provinsi Jawa Tengah tahun
2018, menyebutkan prevalensi
kehilangan gigi karena dicabut atau
tanggal  sendiri  yaitu  sebanyak
17,35%(Riskesdas, 2018). Kehilangan
gigi dapat terjadi karena trauma , karies
dan penyakit periodontal. Kehilangan
gigi dapat mengakibatkan setiap individu
menjadi kurang percaya diri atau
menumbuhkan rasa malu dan
berkurangnya kemampuan pengunyahan
serta berbicara(Gigi, Wahab and Adhani,
2017).

Kehilangan gigi dapat digantikan
dengan pembuatan gigi tiruan(Lanjut et
al.,, 2018). Gigi tiruan memiliki fungsi
meningkatkan ~ kemampuan  dalam
mengunyah, berbicara, memberikan
dukungan untuk otot wajah, dan
meningkatkan penampilan wajah dan
senyum(Wahjuni, Redjeki and Wafi,
2019). Pembuatan gigi tiruan dapat
dilakukan oleh dokter gigi. Namun, pada

kenyataanya banyak masyarakat yang

memilih membuat gigi tiruan pada tukang
gigi (Lanjut et al., 2018) .

Tukang gigi melakukan pekerjaan
dibidang kesehatan gigi yang tidak
memiliki ijasah resmi dari departemen
kesehatan atau lembaga pendidikan
kesehatan. Tukang gigi tidak memiliki
bekal ilmu kedokteran gigi yang sesuai
kaidah medis, tukang gigi hanya memiliki
keterampilan dari belajar sendiri atau
otodidak serta dari layanan internet
sehingga memungkinkan dalam
menangani pasien terdapat kesalahan atau
masalah kesehatan lainya (Lanjut et al.,
2018). Namun, kenyataanya banyak
masyarakat yang memanfaatkan tukang
gigi karena beberapa faktor seperti biaya
tukang gigi yang murah, pengetahuan
dari masyarakat yang kurang, serta dalam
menjalankan praktiknya tukang gigi tidak
membutuhkan waktu yang lama(Lanjut et
al., 2018).

Masyarakat menganggap
pembuatan gigi tiruan yang dilakukan
oleh dokter gigi lebih mahal di
bandingkan dari pada tukang gigi
sehingga masyarakat lebih memilih
pemasangan gigi tiruan oleh tukang gigi.
Menurut data Riskesdas tahun 2018
sebanyak 0,39 % penduduk Kabupaten
Brebes melakukan pengobatan gigi dan

mulut ke tukang gigi sedangkan sebanyak



0,76 % penduduk Provinsi Jawa Tengah
melakukan pengobatan gigi dan mulut ke
tukang gigi. Prevalensi pada kasus
penduduk melakukan pengobatan gigi

dan

mulut ke tukang gigi terdapat pada
kelompok umur 65 tahun ke atas
sebanyak 1,76 % sedangkan menurut
kelompok pendidikan Tamat SMP/MTS
sebanyak 0,68 % dan kelompok
penduduk berjenis kelamin perempuan
sebanyak 0,81% (Riskesdas, 2018).

Berdasarkan uraian diatas peneliti
ingin mengetahui persepsi masyarakat
terhadap pemasangan gigi tiruan yang

dilakukan oleh tukang gigi.

METODE PENELITIAN

Penelitian observasional deskriptif
dengan pendekatan kuantitatif yaitu
dengan memberikan kuisioner kepada
masayarakat Kecamatan Brebes untuk
mengisi  beberapa pernyataan yang
tersedia dari ketiga variabel yaitu latar
belakang ekonomi, tingkat pendidikan,
serta tingkat pengetahuan kesehatan gigi
dan mulut. Populasi yang diambil yaitu
masyarakat Kabupaten Brebes dengan
populasi target masyarakat Kecamatan

Brebes. Sampel pada penelitian ini 100

orang masyarakat Kecamatan Brebes .
Pada Penelitian ini sampel diambil
berdasarkan kriteria Inklusi dan Eksklusi
yang dimana kriteria inklusi yaitu
masyarakat Kecamatan Brebes,
mayarakat yang tinggal diKecamatan
Brebes dengan usia 45- 65 tahun .
Kriteria Eksklusi yaitu masyarakat diluar
Kecamatan Brebes, masyarakat yang
tidak bersedia untuk dilakukan penelitian.
Penelitian yang dilakukan di Kematan
Brebes ini berawal melakukan perizinan
terlebih dahulu kepada kepala Kecamatan
Brebes untuk melakukan penelitian,
kemudian memberikan inform consent
kepada masyarakat yang bersedia
dilakukan penelitian, lalu kemudian
setelah  masyarakat  setuju  untuk
dilakukan penelitian kemudian
masyarakat diberikan kuisioner melalui
link google form yang telah di bagikan
peneliti, kemudian peneliti melakukan
analisis terhadap hasil kuisioner yang
telah di isi oleh masyarakat Kecamatan
Brebes.

Kuisioner yang digunakan untuk
penelitian telah uji oleh Komisi etik
Penelitian Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Semarang
dengan Nomor.069 / EC / FK / 2021.



HASIL

Berdasarkan hasil analisis univariat
yang bertujuan untuk mendiskripsikan
karakteristik subyek penelitian berupa
Pengetahuan tentang kesehatan gigi dan
mulut, latar belakang ekonomi dan
Hasil

berupa distribusi frekuensi dan presentase

pendidikan. analisis ini dapat

tiap variabel.

Gambar 4. 1. Karakteristik Subyek
Berdasarkan latar belakang ekonomi
masyarakat.

Pekerjaan Responden

Cumulati
Frequen Valid ve
cy Percent Percent Percent
Valid PNS/ASN / 29.0 29.0 29.0
TNI/PORLI
Wiraswasta 54 54.0 54.0 83.0
TIDAK 17 17.0 17.0 100.0
BEKERJA
Total 100 100.0 100.0

Berdasarkan tabel (1.A) Pekerjaan
Responden di atas diperoleh Pekerjaan
responden wiraswasta sebesar 54% dan
pekerjaan PNS / ASN / TNI / PORLI
responden sebesar 29%, serta responden
yang tidak bekerja sebanyak 17%.
Dengan jumlah total nya sebesar 100%.

Frequency

Pekerjaan Responden

29
25.00%
PNS/ANS THIPORLI m
17,00%
[TDAK BEKERJA

TIDAK BEKERJA

PNS/ANS/ TNIFPORLI

Wiraswasta

Pekerjaan Responden

Gambar 4.1.A Karakteristik Subjek
Berdasarkan Pekerjaan Mayarakat

Penghasilan perbulan Responden

Valid

Percent

Freque Perce

ncy nt

Cumulati

ve Percent

Vali pendapatan tinggi 49 49.0 49.0

d rata - rata
pendapatan antara
2.500.000-sd/
3.500.000

perbulan

pendapatan 24 240 240
sedang /

menengah rata —

rata  pendapatan
antara 1.500.000-
sd/ 2.500.000
perbulan

pendapatan bawah 27 270 270
/ rendah rata — rata

pendapatan
1.500.000 per
bulan

100.0 100.0

Total 100

49.0

73.0

100.0

Berdasarkan tabel (1.B)
Penghasilan pendapatan responden di

atas diperoleh penghasilan pendapatan



tinggi, rata- rata pendapatan antara
2.500.000 sd/ 3.500.00 perbulan sebesar
49% dan

responden di atas diperoleh penghasilan

penghasilan  pendapatan
pendapatan bawah 1.500.000 perbulan
sebesar 27%, serta penghasilan

pendapatan  responden menengah
diperoleh penghasilan pendapatan 24%.

Dengan jumlah total nya sebesar 100%.

Penghasilan perbulan Responden

Frequency

pendapatan inggi rata - rata pendapatan sedang | pendapatan bawah J rendah

pendapatan antara 2.500.000-
sd/ 3 500 000 ulan

rata - rata pendapatan
500,000 perbi 1500 000 per bulan

eng ata
pendapatan antara 1500 000-
sd/ 2/500.000 perbulan

Penghasilan perbulan Responden

Gambar 4.1. B Karakteristik Subjek
Berdasarkan Penghasilan Perbulan
Masyarakat

Status Rumah Responden
Cumulat
Frequ Perc Valid ive

ency ent Percent Percent

Val mengont 8 80 8,0 8,0
id rak
rumah 76 76,0 76,0 84,0
sendiri
lainnya 16 16,0 16,0 100,0
Total 100 100, 100,0
0

Berdasarkan tabel (1.C) Status
rumah responden di atas diperoleh

responden tinggal di rumah sendiri

sebesar 76%, dan

rumah lainya seperti

responden tinggal

kos dan lainya
sebesar 16%, serta responden yang
tinggal mengontrak  sebanyak 8%.

Dengan jumlah total nya sebesar 100%.

Status Rumah Responden

Frequency

mengontrak rumah sendiri lainmya
Status Rumah Responden

Gambar 4.1.C Karakteristik Subjek
Berdasarkan Status Rumah
Masyarakat.

Tingkat Pendidikan Formal

Cumulati
Frequen Perce  Valid ve
cy nt Percent  Percent
Valid Tidak 24 240 24.0 24.0
sekolah
SD-SMA 51 51.0 51.0 75.0
Perguruan 25 250 25.0 100.0
Tinggi
Total 100  100. 100.0
0

Gambar 4. 2. Karakteristik Subyek
Berdasarkan tingkat pendidikan
masyarakat

Berdasarkan tabel (2.A) Tingkat
pendidikan responden di atas diperoleh

tingkat pendidikan formal responden SD-



SMA sebesar 51% dan

pendidikan perguruan tinggi responden

tingkat

sebesar 25%, serta responden yang tidak
sekolah sebanyak 24%. Dengan jumlah

total nya sebesar 100%.

Tingkat Pendidikan Formal

Frequency

Tidak sekolah SD-SMA

Perguruan Tinggi
Tingkat Pendidikan Formal

Gambar 4.2. A Karakteristik Subjek
Berdasarkan Tingkat Pendidikan
Formal Masyarakat .

Tingkat Pendidikan Non Formal

Cumulati

Freque Perce Valid ve

ncy nt Percent  Percent

Valid YA 39 39.0 39.0 39.0
TIDAK 13 13.0 13.0 52.0
TIDAK 48 48.0 48.0 100.0
MENJAW
AB
Total 100 100.0 100.0

Berdasarkan tabel (2.B) Tingkat
pendidikan non formal responden di atas
diperoleh  tidak menjawab tingkat
pendidikan non formal responden sebesar

48% dan tingkat pendidikan non formal

yang diikuti responden responden
sebesar 39%, serta responden yang tidak
menjawab tingkat pendidikan non formal
sebanyak "13%. Dengan jumlah total nya

sebesar 100%.

Gambar 4. 2 .B Karakteristik Subjek
Berdasarkan Tingkat Pendidikam Non
Formal Masyarakat.

Tingkat Pendidikan Non Formal

YA TIDAK

TIDAK MENJAWAE
Tingkat Pendidikan Non Formal

Gambar 4. 3. Karakteristik Subyek
Berdasarkan pengetahuan tentang
kesehatan gigi dan mulut.

Berapa kali anda menggosok gigi

Frequen Valid Cumulative
cy Percent  Percent Percent

Vali  Sekali 3 3,0 3,0 3,0
d duakal 58 58,0 58,0 61,0

i

Tigak 39 39,0 39,0 100,0

ali

Total 100 100,0 100,0

Berdasarkan tabel (4. 3. A)
Frekuensi responden menggosok gigi di
atas  diperolen  responden  yang

menggosok gigi sebanyak 2 kali sebesar



58% dan responden yang menggosok gigi
sebanyak 3 kali sebesar 39%, serta
responden yang menggosok  gigi
sebanyak sekali dalam sehari sebanyak

3%. Dengan jumlah total sebesar 100%.

Berapa kali anda menggosok gigi

duakali tigakali

Berapa kall anda menggosok gigl

Gambar 4. 3. A Karakteristik Subjek
Berdasarkan Berapa kali menggosok

gigi

Pernahkah anda mengalami
kehilangan gigi atau gigi terlepas

Frequency

Pernahkah anda mengalami kehilangan gigi atau gigi terlepas

Pemah sering

Tidak pernah

d: i ilangan gigi atau gigi terlepas

pernah kehilangan gigi sebanyak 9%.

Dengan jumlah total sebesar 100%.

Gambar 4.3.B Karakteristik Subjek

Berdasarkan Permasalahan
Kesehatan gigi dan mulut untuk
berobat kepada.

Menurut pendapat anda dengan
mempertimbangkan dari segi teknik
pengobatan , alat dan bahan yang
digunakan , Surat ljin Praktik ( SIP)
dokter gigi anda lebih Cenderung
memilih Berobat ke siapa

Cumulati
Freque Perce Valid ve
ncy nt Percent  Percent
Val Pernah 36 36,0 36,0 36,0
id  Sering 55 55,0 55,0 91,0
Tidak 9 9,0 9,0 100,0
pernah
Total 100 100,0 100,0
Berdasarkan tabel  (4.3.B)

Frekuensi responden kehilangan gigi di

atas  diperoleh  responden  sering

kehilangan gigi sebesar 55% dan
responden dengan pernah kehilangan

gigi sebesar 36%, serta responden tidak

Cumulati
Freque Perce Valid ve
ncy nt  Percent Percent
Val Dokter gigi 38 38,0 38,0 38,0
id  Tukang gigi 54 54,0 54,0 92,0
pengobatan 8 80 8,0 100,0
alternatif
Total 100 100,0 100,0
Berdasarkan tabel 4.3.0)

Pertimbangan responden dari segi teknik
pengobatan, alat, dan bahan yang
digunakan di atas diperoleh pendapat
responden dari segi teknik pengobatan,
alat dan bahan yang digunakan maka

responden cenderung untuk berobat pada



Frequency

tukang gigi sebesar 54% dan pendapat
responden dari segi teknik pengobatan,
alat dan bahan yang digunakan maka
responden berobat pada dokter gigi
sebesar 38%, serta pendapat responden
dari segi teknik pengobatan, alat dan
bahan yang digunakan maka responden
alternatif

berobat pada pengobatan

Menurut pendapat anda dengan mempertimbangkan dari segi teknik pengobatan , alat dan bahan yang
digunakan, Surat ljin Praktik ( SIP) dokter gigi anda lebih Cenderung memilih Berobat ke siapa

= oeiter 33
Eogins

B
[pengotsstan stecnatit
a00%

Dokter gigi Tukang gigi pengobatan altemat

Menurut anda dengan i dari segi teknik p , alat dan
bahan yang digunakan , Surat ljin Praktik ( SIP) dokter gigi anda lebih Cenderung memilih
Berobat ke siapa

sebanyak 8%.
sebesar 100%.

Dengan jumlah total

Gambar 4.3.C Karakteristik Subjek
Berdasarkan Segi Teknik Pengobatan,
Alat dan Bahan Yang digunakan Lebih
Cenderung Berobat Kepada

Gigi tiruan dapat dipasangkan oleh

responden yang memasang gigi tiruan
pada tukang gigi sebesar 57% dan
responden yang memasang gigi tiruan
pada dokter gigi sebesar 42%, serta
responden yang memasang gigi tiruan
alternatif

pada pengobatan lainya

Gigi tiruan dapat dipasangkan oleh

Frequency

Dokter gigi Tukang gigi

Gigl tiruan dapat dipasangkan oleh

sebanyak 1%. Dengan jumlah total

sebesar 100%.

Gambar 4. 3. D Karakteristik Subjek
Berdasarkan Pemasangan Gigi Tiruan

Apakah anda sedang menggunakan
gigi tiruan/ gigi palsu

Cumulat
Frequ Perce Valid ive
ency  nt  Percent Percent
Val Dokter gigi 42 42,0 42,0 42,0
id  Tukang gigi 57 57,0 57,0 99,0
pengobatan 1 1,0 1,0 100,0
alternatif
Total 100 100,  100,0
0

Cumulati
Freque Perce Valid ve
ncy nt Percent  Percent
Valid Ya 44 440 44,0 44,0
Tidak 37 37,0 37,0 81,0
Tidak 19 19,0 19,0 100,0
Pernah
Total 100 100,0 100,0

Berdasarkan  tabel (3. D)

Pemasangan gigi tiruan di atas diperoleh

Berdasarkan  tabel 4. E)
Responden sedang menggunakan gigi
tiruan di atas diperoleh responden sedang
menggunakan gigi tiruan sebesar 44%
dan responden yang tidak menggunakan



gigi tiruan sebesar 37 %, serta responden
yang tidak pernah menggunakan gigi
tiruan sebanyak 19%. Dengan jumlah
total sebesar 100%.

Apakah anda sedang menggunakan gigi tiruan/ gigi palsu

Frequency

Ya Tidak Tidak Pemah

Apakah anda sedang menggunakan gigi tiruan/ gigi palsu

Gambar 4. 3. E Karakteristik Subjek
Berdasarkan Penggunaan Gigi Tiruan

Menurut anda bagaimanakah cara merawat gigi tiruanigigi palsu

Frequency

Dibiarkan saja Dibersihkan setiap hari tidak tahu

Menurut 1 cara merawat gigi igi palsu

Gambar 4. 3. F Karakteristik Subjek
Berdasarkan Cara Merawat Gigi
Tiruan

Bagaimanakah menurut pendapat anda
tentang pemakaian gigi tiruan atau palsu

Valid Cumulative

Menurut anda bagaimanakah cara Frequency Percent Percent  Percent

merawat gigi tiruan/gigi palsu Valid Tidak enak 34 340 340 34,0
Cumula dipakai saat
Frequ Perc Valid tive makan
ency ent Percent Percent mengganggu 13 130 13,0 47,0
Valid Dibiarkan 15 150 15,0 15,0 kesehatan
saja Diperlukan 53 53,0 53,0 100,0
Dibersihkan 58 58,0 58,0 73,0 untuk
setiap hari perbaikan
tidak tahu 27 27,0 27,0 100,0 pengunyahan
Total 100 100, 100,0 Total 100 100,0 100,0
0

Berdasarkan tabel (4. F) Cara
merawat gigi tiruan diatas diperoleh
responden yang merawat gigi tiruan
dengan cara dibersihkan setiap hari
sebesar 58% dan responden tidak tahu
cara merawat gigi tiruan sebesar 27 %,
serta responden yang membiarkan gigi
tiruan tidak terawat sebanyak 15%.
Dengan jumlah total sebesar 100%.

Berdasarkan  tabel (4.3. Q)
pemakaian gigi tiruan di atas diperoleh
responden yang memakai gigi tiduan
digunakan untuk perbaikan pengunyahan
sebesar 53% dan responden yang merasa
saat menggunakan gigi tiruan tidak enak
saat makan sebesar 34 %, serta responden

yang merasa terganggu kesehatan saat



Frequency

menggunakan gigi tiruan sebanyak 13%.

Dengan jumlah total sebesar 100%.

menurut anda tentang p ian gigi tiruan atau palsu

Tidak enak dipakai saat mengganggu kesehatan Diperlukan untuk perbaikan
makan pengunyah:

menurut pendapat anda tentang p ian gigi tiruan atau palsu

Gambar 4. 3 G Karakteristik Subjek
Berdasarkan Pemakaian Gigi Tiruan

Dibawah ini manakah fungsi gigi
tiruan atau palsu
Cumul
Freq Per Valid ative

uenc cen Perce Percen

y ot nt t
Valid  agar 35 35 350 350
pengunyah 0
an tidak
terganggu
hanya 54 54, 54,0 89,0
memperbaik 0
i estetik
tidak tahu 11 11, 11,0 100,0
0
Total 100 100 100,0

Berdasarkan tabel (4.3.H) Fungsi
gigi tiruan di atas diperoleh responden
yang mengetahui fungsi gigi tiruan
sebagai perbaikan estetik sebesar 54%
dan responden yang mengetahui fungsi
gigi tiruan agar pengunyahan tidak
terganggu sebesar 35%, serta responden
yang tidak mengetahui fungsi gigi tiruan
sebanyak 11%. Dengan jumlah total
sebesar 100%.

Dibawah ini manakah fungsi gigi tiruan atau palsu

Frequency

35
3500%
jagar pengunyahan titak tergangau

agar pengunyahan tidak hanya memperbaiki estetik tidak tahu
terganggu

Dibawah ini manakah fungsi gigi tiruan atau palsu

Gambar 4. 3. H Karakteristik Subjek
Berdasarkan Fungsi Gigi Tiruan



Saya Iebl h m em | I | h m em b u at Saya lebih memilih membuat gigi tiruan atau palsu ditukang gigi karena harganya lebih murah
gigi tiruan atau palsu
ditukang gigi karena
harganya lebih murah

Frequency

Cumul
Freq Valid  ative

uenc Per Perce Percen

y Cent nt t ° ya Tidak Tidal ‘mung in

Saya lebih memilih membuat gigi tiruan atau palsu ditukang gigi karena harganya lebih murah
Va Ya 63 630 630 630 Gambar 4. 3. | Karakteristik Subjek
lid Tidak 33 330 330 96,0 Berdasarkan Pemilihan Pembuatan
Tidak 4 40 40 1000 gigi Tiruan Ke Tukang Gigi.
mungki
n .
Menurut keyakinan anda apakah
Total 100 100, 100,0 o
pembuatan gigi tiruan yang
0 . .
dilakukan tukang gigi dengan
dokter gigi sama kualitasnya
Berdasarkan tabel (4. 3.1 Cumul

Responden  memilih pembuatan gigi Freq Valid | ative

. . .. uenc Per Perce Percen
tiruan di tukang gigi karena harganya

y cent nt t
lebih murah di atas diperoleh responden valid YA 55 550 550 55,0
yang setuju memilih membuat gigi tiruan TIDAK 40 40,0 40,0 95,0
pada tukang gigi sebesar 63% dan sangat 5 50 50 1000
responden yang tidak  menyetujui 3:‘::]

memilih membuat  gigi tiruan pada _— 100 100, 100.0
tukang gigi sebesar 33 %, serta 0

responden yang tidak mungkin setuju

pembuatan gigi tiruan pada tukang gigi Berdasarkan  tabel (4.3. J)
sebanyak 4%. Dengan jumlah total nya Responden  memilih pembuatan gigi
sebesar 100%. tiruan di tukang gigi sama kualitasnya

dengan dokter gigi diperoleh responden
yang setuju memilih membuat gigi tiruan
pada tukang gigi sebesar 55% dan
Responden yang tidak  menyetujui
memilih membuat  gigi tiruan pada

tukang gigi sebesar 40 %, serta

10



Menurut keyakinan anda apakah pembuatan gigi tiruan yang dilakukan tukang gigi dengan dokter gigi sama
kualitasnya

Frequency

responden yang tidak mungkin setuju
pembuatan gigi tiruan pada tukang gigi
sebanyak 5%. Dengan jumlah total nya
sebesar 100%.

Gambar 4. 3. J Karakteristik Subjek

40
40,005
TIOAK

YA TIDAK sangat tidak yakin

Menurut keyakinan anda apakah pembuatan gigi tiruan yang dilakukan tukang gigi dengan
dokter gigi sama kualitasnya

Berdasarkan Kualitas Pemasangan
Gigi Tiruan oleh Tukang Gigi dan
Dokter Gigi.

Menurut pendapat anda dalam
mengerjakan pembuatan gigi
tiruan yang dilakukan oleh tukang
gigi tidak membutuhkan waktu

yang lama
Cumulati
Frequ Perc Valid ve
ency ent Percent Percent
valid YA 69 69,0 69,0 69,0
TIDA 1 11,0 11,0 80,0
K
tidak 20 20,0 20,0  100,0
tahu
Total 100 100,0  100,0
Berdasarkan  tabel (4.3. K)
Pendapat responden dalam

mengerjakan pembuatan gigi tiruan
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yang dilakukan oleh tukang gigi tidak
membutuhkan waktu yang lama di
atas diperoleh responden yang setuju
pembuatan gigi tiruan pada tukang tidak
membutuhkan waktu yang lama sebesar
69% dan responden yang tidak tahu akan
waktu pembuatan gigi tiruan pada tukang
gigi sebesar 20 %, serta responden yang
tidak
jumlah total nya sebesar 100%.

4. 3. K Karakteristik
Berdasarkan Waktu

setuju sebanyak 11%. Dengan

Gambar
Subjek

Menurut anda dalam

. -
membutuhkan waktu yang lama

Frequency

1"
1,00
TDAK

YA TIDAK

tidak tahu

Menurut pendapat anda dalam mengerjakan pembuatan gigi tiruan yang dilakukan oleh tukang
gigi tidak membutuhkan waktu yang lama

Pembuatan Gigi Tiruan oleh Tukang
Gigi

igi tiruan yang dilakukan oleh tukang gigi tidak



Dengan biaya yang murah dan
terjangkau dalam pembuatan gigi
tiruan yang dilakukan tukang gigi
apakah dapat menjamin kualitas
dari segi bahan, dan pemasangan

gigi tiruan
Valid Cumula
Frequ Perc Percen tive

ency ent t Percent

Valid YA 57 57,0 57,0 57,0
TIDAK 32 32,0 32,0 89,0
TIDAK 11 11,0 11,0 100,0
TAHU
Total 100 100, 100,0

0

Berdasarkan tabel (4.3. L)
Penjaminan kualitas dari segi bahan, dan
pemasangan gigi tiruan di atas diperoleh
responden yang setuju memilih membuat
gigi tiruan dengan kualitas biaya yang
murah dan terjangkau yang dilakukan
oleh tukang gigi dapat menjamin kualitas
pembuatan gigi tiruan sebesar 57% dan
responden yang tidak menyetujui
berdasarkan kualitas biaya yang murah
dan terjangkau dalam segi bahan dan
pemasangan gigi tiruan  sebesar 32%,
serta responden yang tidak tahu akan
kualitas yang menjamin pembuatan gigi
tiruan sebanyak 11%. Dengan jumlah

total nya sebesar 100%.

biaya yang murah dan terjangkau dalam pembuatan n'l(nl Il\hr:an yang dilakukan tukang gigi apakah dapat
ualitas

menjamin

Frequency

YA TIDAK TIDAK TAHU

biaya yang murah dan terjangkau dalam pembuatan gigi tiruar

gi tiruan yang
dilakukan tukang gigi apakah dapat menjamin kualitas

Gambar 4. 3. L Karakteristik Subjek
Berdasarkan Kualitas Biaya
Pembuatan Gigi Tiruan.

Apakah anda mengetahui tentang
wewenang pekerjaan tukang gigi
yang sudah tertera dalam Peraturan
Menteri Kesehatan (Permenkes) No.
39 Tahun 2014 tentang pembinaan,
pengawasan dan perizinan pekerjaan
tukang gigi

Cumulati
Frequ Perce Valid ve
ency nt  Percent Percent
valid YA 10 100 100 10,0
TIDAK 13 130 130 23,0
TIDAK 77 770 770 1000
TAHU
Total 100 100,0 100,

Berdasarkan tabel (4.3. M)
Pengetahuan responden tentang
wewenang pekerjaan tukang gigi yang
sudah tertera dalam permenkes no 39.
Tahun 2014. responden yang tidak tahu
permenkes tersebut sebesar 77% dan
responden yang tidak tahu menau
tentang permenkes tersebut sebesar 13

%, serta responden yang mngetahui



tentang permenkes wewenang tukang
gigi sebanyak 10%. Dengan jumlah total
sebesar 100%.

mengetahui tentang wewenang pekerjaan tukang gigi yang sudah tertera dalam Peraturan Menteri Kesehatan

(Permenkes) No. 39 Tahun 2014

v
77.00%
[TDAK TAHU|

Frequency

YA TIDAK TIDAK TAHU

mengetahui tentang wewenang pekerjaan tukang gigi yang sudah tertera
dalam Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) No. 39 Tahun 2014

Gambar 4. 3. M Karakteristik Subjek
Berdasarkan Wewenang Pekerjaan
Tukang Gigi

Pembuatan gigi tiruan harus segera
dilakukan saat gigi asli terlepas atau

hilang
Cumulati
Frequ Perce Valid ve
ency  nt  Percent Percent
Valid SETUJU 50 50,0 50,0 50,0
TIDAK 24 240 24,0 74,0
TIDAK 26 26,0 26,0 100,0
TAHU
Total 100 100,0  100,0
Berdasarkan tabel (4.3. N)

Pembuatan gigi tiruan harus segera
dilakukan saat gigi asli terlepas atau
hilang di atas diperoleh responden yang
setuju pembuatan gigi tiruan yang harus
50% dan

tahu tentang

segera dilakukan sebesar
tidak
pembuatan gigi tiruan yang harus segera

responden yang

13

dilakukan sebesar 26 %, serta responden
yang tidak setuju pembuatan gigi tiruan
yang harus segera dilakukan sebanyak
24%. Dengan jumlah total sebesar 100%.

Pembuatan gigi tiruan harus segera dilakukan saat gigi asli terlepas

Frequency

24 268%
24 00% i
24 00% [T TAHU

SETUWU TIDAK TIDAK TAHU

Pembuatan gigi tiruan harus segera dilakukan saat gigi asli terlepas

Gambar 4. 3. N Karakteristik Subjek
Berdasarkan Pembuatan Gigi Tiruan
yang Segera Dilakukan.

PEMBAHASAN
Penelitian mengenai
persepsi masyarakat terhadap

pemasangan gigi tiruan oleh tukang gigi
di Brebes Jawa Tengah sejumlah 100
masyarakat. Karakteristik subjek
penelitian mayoritas berusia 41 — 65
tahun yang memiliki rata — rata umur
53,25 tahun.

Berdasarkan hasil penelitian, pada
masyarakat Kecamatan Brebes di dapati
pada variabel latar belakang ekonomi
yaitu Pekerjaan Responden didapatkan

pada pekerjaan

paling
masyarakat Kecamatan Brebes sebesar

responden  sebagai

wiraswasta dominan  pada



54% dengan rata- rata penghasilan
masyarakat Kecamatan Brebes perbulan
yaitu pada kelompok penghasilan
pendapatan tinggi
pendapatan antara 2.500.000 sd/ 3.500.00
perbulan sebesar 49% dengan Status
dimiliki
Kecamatan Brebes yang tinggal di rumah

dengan rata- rata

rumah  yang masyarakat
milik sendiri atau pribadi sebesar 76%.
Sehingga, dapat disimpulkan bahwa
masyarakat Masyarakat yang ada di
Kecamatan Brebes dengan pendapatan
status ekonomi menengah. Hal ini
dikarenakan, Status sosial  ekonomi
mempunyai makna suatu keadaan yang
menunjukan ~ kemampuan  finansial
keluarga(Indrawati, 2015). Berdasarkan
penggolongannya, Badan Pusat Statistik
(BPS)

penduduk menjadi 4 golongan, yaitu: 1.)

membedakan  pendapatan
Golongan pendapatan sangat tinggi, jika
pendapatan rata-rata lebih dari  Rp.
3.500.000,00 per bulan, 2.) Golongan
pendapatan tinggi, jika pendapatan rata-
2.500.000,00 s/d Rp.

perbulan, 3.) Golongan

rata antara Rp.
3.500.000,00

pendapatan sedang, jika pendapatan rata-
rata di bawah antara Rp. 1.500.000,00 s/d

Rp. 2.500.000,00 per bulan, 4)
Golongan pendapatan rendah, jika
pendapatan rata-rata di bawah Rp.

1.500.000,00 per bulan.
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Perolehan rata — rata tingkat
pendidikan masyarakat didapati hasil
masayarkat dengan tingkat pendidikan
formal SD- SMA sebesar 51% dan
masyarakat yang tidak mengikuti
pendidikan non formal sebesar 48%.
Sehingga, dapat disimpulkan bahwa
masyarakat yang berada di Kecamatan
Brebes rata - rata yaitu
pendidikan SD - SMA. Pendidikan

adalah proses mengubah sikap dan tata

tingkat

cara seseorang atau kelompok orang
dalam usaha mendewasakan manusia
upaya
Wahab and Adhani,
2017). Tingkat pendidikan adalah upaya

melalui pengajaran  dan

pelatihan(Gigi,
memberikan

untuk pengetahuan,

sehingga terjadi  perubahan perilaku
positif. Seseorang yang mendapatkan

informasi lebih banyak akan menambah

pengetahuan yang lebih luas(Gigi,
Wahab and Adhani, 2017).
Berdasarkan hasil penelitian

yang dilihat dari pengetahuan masyarakat
akan kesehatan gigi dan mulut didapati
hasil  frekuensi masayarakat untuk
menggosok gigi sehari 2x sebesar 58%,
frekuensi masayakat kehilangan gigi
55%,

terhadap pertimbangan dari segi teknik

sebesar frekuensi  masyarakat
pengobatan alat dan bahan masyarakat

cenderung memilih tukang gigi sebesar



54%, frekuensi

pemasangan gigi tiruan pada tukang gigi

masyarakat memilih

sebesar 57%, frekuensi masyarakat yang
sedang menggunakan gigi tiruan sebesar
44%,

mengetahui

frekuensi  masyarakat  yang
cara membersihkan gigi
tiruan sebesar 58%, frekuensi masyarakat
mengetahui tiruan
sebesar  53%,

mengetahui fungsi gigi tiruan sebagai

akan fungsi gigi
frekuensi  masyarakat
perbaikan estetik sebesar 54%, frekuensi

masyarakat ~ setuju  akan  tempat
pembuatan gigi tiruan pada tukang gigi
sebesar 63%, frekuensi masyarakat yang
setuju akan waktu pembuatan gigi tiruan
yang dilakukan oleh tukang gigi tidak
membutuhkan waktu yang lama sebesar
69%, frekuensi masyarakat yang setuju
akan tempat pembuatan gigi tiruan yang
ditinjau dari segi biaya yang murah serta
terjangkau dapat menjamin kualitas
pembuatan gigi tiruan pada tukang gigi
sebesar 57%, frekuensi masyarakat tidak
mengetahui akan permenkes tentang
wewenang pekerjaan tukang gigi sebesar
77%, dan untuk frekuensi masyarakat
yang setuju akan pembuatan gigi tiruan
harus segera dilakukan saat gigi hilang
atau lepas sebesar 50%. Berdasarkan dari
hasil penelitian pada pengetahuan
kesehatan gigi dan mulut yaitu

pengetahuan masyarakat akan kesehatan
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gigi dan mulut di Kecamatan Brebes
cukup mengerti akan pengetahuan

kesehatan gigi dan mulut. Menurut

Budiharto = mengatakan tingkat
pengetahuan berhubungan erat dengan
sikap  seseorang
penyakit gigi yang

menyebabkan seseorang kehilangan gigi

tentang  penyakit

termasuk
sehingga memilih  jasa pelayanan
kesehatan yang menurutnya baik sesuai
dengan tingkat pengetahuannya, dalam
hal ini yaitu pemilihan jasa pelayanan
tukang gigi
tiruan(Gigi, Wahab and Adhani, 2017).
Hananto (2004),

rendahnya

dalam pembuatan gigi

menyatakan bahwa
pengetahuan dapat
mempengaruhi perilaku masyarakat yang
tidak sehat yang akan berdampak kepada
sikap, tindakan tersebut mencermikan
kondisi yang tidak sehat serta Perilaku
terhadap sistem pelayanan kesehatan
adalah respon seseorang terhadap sistem
sistem

pelayanan  kesehatan  baik

pelayanan  kesehatan modern atau
tradisional(Gigi, Wahab and Adhani,
2017).

Menurut teori Green (1980)
menyatakan  pada pembutaan

permintaan  gigi  tiruan  seseorang

dipengaruhi oleh 3 faktor yaitu, faktor
predisposisi (predisposing factors),

faktor pendukung (enabling factors),



serta faktor pendorong (reinforcing

factors). Terdapat faktor lain menurut

Notoatmodjo (2012), vyaitu faktor
pengetahuan, keyakinan, tersedianya
fasilitas, dan perilaku  petugas

kesehatan. Pengetahuan mengenai gigi
tiruan itu sendiri merupakan kepandaian
memilih tenaga kesehatan, pengetahuan
tentang batasan-batasan atau wewenang
pekerjaan tenaga kesehatan tersebut
dalam membuat gigi tiruan sebelum
membuat keputusan. Seseorang yang
memiliki pendidikan yang semakin
tinggi maka seseorang tersebut semakin
mudah menerima

Wahab and Adhani, 2017).

informasi(Gigi,

KESIMPULAN
1. Dari hasil
pengetahuan kesehatan gigi dan mulut

penelitian  tingkat

bahwa masyarakat dengan tingkat
pengetahuan kesehatan gigi dan mulut
yang cukup mengerti akan pengetahuan
tersebut tidak  menjamin masyarakat
lebih memilih membuat gigi tiruan ke
dokter gigi. Hal tersebut dikarenakan
masyarakat lebih memilih ke tukang gigi
dengan biaya yang lebih murah dan
beranggapan bahwa kualitas pelayanan
sama,

tukang gigi dan dokter gigi

walaupun pada kenyataanya kualitas

16

pelayanan di dokter gigi lebih menjamin
dari pada tukang gigi.

2. Dari hasil penelitian berdasarkan
masing — masing variabel didapatkan
status ekonomi

masyarakat dengan

menengah, tingkat pengetahuan
kesehatan gigi dan mulut yang cukup
mengerti serta tingkat pendidikan rata-
SD-SMA

memilih

rata masyarakat lulusan

masyarakat cenderung

pembuatan gigi tiruan pada tukang gigi.

SARAN

Perlu dilakukan sosialisasi tentang

pengetahuan kesehatan gigi dan mulut
yang berkualitas dari PDGI bekerja sama

dengan pemerintah.
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