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Abstrak

Lembaga pendidikan pondok pesantren sebagai salah satu pusat pendidikan agama islam, diharapkan
dapat mendidik para santrinya agar mempunyai pemahaman dan perilaku tentang memlihara kebersihan kesehatan
gigi dan mulut menurut ajaran islam. Banyak pondok pesantren di Indonesia masih memiliki masalah tentang
kesehatan dan penyakit salah satunya adalah masalah kesehatan gigi dan mulut (Efendi, 2016). Dari berbagai
literatur penelitian diketahui rata rata pengetahuan santri dalam memelihara kesehatan gigi dan kebersihan gigi
dan mulutnya masih kurang. Tujuan pengabdian kepada masyarakat ini adalah adalah meningkatkan pengetahuan
dan status kesehatan gigi dan mulut santri pondok pesantren Al Burhan. Hasil meningkatnya pengetahuan santri
pondok pesantren Al Burhan sebesar 85,25% dengan kategori baik dan pencegahan karies dengan cara pengolesan
fluor (FTCP) kepada seluruh santri pondok pesantren Al Burhan. Kesimpulan: Terlaksananya kegiatan pengabdian
masyarakat di Pondok Pesantren Al Burhan dengan melakukan penyuluhan ceramah dengan menggunakan model
gigi sehingga dapat meningkatkan pengetahuan santri dalam memelihara kesehatan gigi dan meningkatkan status
kesehatan gigi santri dengan pengolesan flour dalam tindakan pencegahan karies di pondok pesantren Al Burhan.

Kata kunci: Kesehatan gigi, pondok pesantren

1. PENDAHULUAN

Hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 adalah usia 10-14 tahun mengalami karies
atau gigi berlubang sebanyak 37,2% dan usia 15 tahun sebanyak 36,4% mengalami karies atau gigi
berlubang.

Karies gigi merupakan penyakit jaringan gigi yang ditandai dengan kerusakan jaringan dimulai
dari permukaan gigi, yaitu oklusal, fissure, dan daerah interproksimal meluas ke arah pulpa. Faktor yang
dapat menyebabkan timbulnya karies yaitu frekuensi dan waktu menyikat gigi, frekuensi makan
kariogenik, dan tingkat pengetahuan orang tua (Miftahul Khasanah et al. 2021).
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Gigi berlubang adalah penyakit jaringan gigi yang ditandai dengan kerusakan jaringan, dimulai
dari permukaan gigi (ceruk, fisura, dan daerah interproksimal) meluas kearah pulpa. Gigi berlubang
dapat dialami oleh setiap orang dan dapat timbul pada satu permukaan gigi atau lebih, serta dapat meluas
ke bagian yang lebih dalam dari gigi, mislanya dari email ke dentin atau ke pulpa. Gigi berlubang terjadi
dikarenakan berbagai berbagai sebab, diantaranya adalah karbohidrat, mikroorganisme dan air ludah,
permukaan gigi, bentuk gigi (Gultom 2017).

Anak dengan usia 6-14 tahun merupakan usia yang rawan dan Kritis yang dapat terkena karies
gigi dan pada usia tersebut mempunyai sifat khusus yaitu masa di mana terjadi peralihan dari gigi susu
ke gigi permanen (Pay, Widiati, and Sriyono 2017).

Berbagai penyakit yang terjadi pada mulut disebabkan oleh berbagai faktor seperti sikap dan
tindakan yang mengabaikan kebersihan gigi dan mulut, karena kurangnya pengetahuan akan pentingnya
pemeliharaan gigi dan mulut, malas menyikat gigi, menyikat gigi dan mulut dengan cara yang salah dan
tidak benar, dan mengonsumsi makanan atau minuman manis (Simaremare and Wulandari 2021).

Pesantren adalah salah satu warisan islam nusantara yang unik dan hanya ada di Indonesia.
Pesantren sebagai lembaga pendidikan tradisional tidaklah tunggal tetapi ada tiga tipologi pesantren
yang berkembang hingga saat ini. Ketiga tipologi tersebut adalah pesantren salaf, modern, dan
konvergensi salaf dan modern atau dikenal juga dengan semi-modern (Nihwan and Paisun 2019). Dari
ketiga pesantren tersebut pesantren salaflah yang pembiayaannya lebih murah. Fasilitas kesehatan gigi
dan mulut yang masih belum tersedia di lingkungan pondok pesantren juga menyebabkan dalam
pemeliharaaan kesehatan gigi dan mulutnya juga masih kurang. Hasil penelitian yang dilakukan pada
santri pondok pesantren menunjukan perilaku kebersihan gigi dan mulut masih kurang dengan hasil 19
orang (50%) kriteria sedang dan 6 orang (15,79%) kriteria buruk, dengan indek DMF-T 4,37 termasuk
kriteria sangat tinggi dan tingkat karies dikategorikan pengalaman karies yang sedang (Rega Regiawan
et al. 2021)

Dari uraian diatas maka pengabdi tertarik untuk melakukan pengabdian kepada masyarakat
dengan judul “Peningkatan Pengetahuan dalam Pemeliharaan Kesehatan Gigi di Pondok Pesantren
Palembang”

2. METODE

Kegiatan pengabdian masyarakat dilakukan oleh tiga (3) Dosen Jurusan Kesehatan Gigi dibantu tiga (3)
mahasiswa jurusan kesehatan gigi. Adapun waktu pelaksanaan sampai monitoring dan evaluasi selama
enam (6) bulan melalui skema Program Kemitraan Masyarakat (PKM). Mitra dalam kegiatan Program
Kemitraan Masyarakat ini adalah pengasuh pondok pesantren dan para santri pondok pesantren Al-
Burhan Palembang
Metode pengabdian masyarakat meliputi:

a. Edukasi dan pemberdayaan pengasuh pondok pesantren mengenai pemeliharaan kesehatan gigi

dan mulut menggunakan model gigi, poster dan leaflet.

b. Pelatihan cara menyikat gigi yang baik dan benar bagi santri-santri pondok pesantren Al-
Burhan.

c. Pemeriksaan skor plak dengan menggunakan indeks Personal Hygiene Performance (PHP) bagi
santri-santri pondok pesantren Al-Burhan.

d. Monitoring dan evaluasi Tingkat pengetahuan menggunakan kuisioner pre dan post.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian kepada masyarakat yang dilaksanakan adalah Program Kemitraan Masyarakat
(PKM) telah melakukan kegiatan:

a. Survey lokasi dan persiapan alat dan bahan
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Survey awal dengan tujuan untuk penjajakan lokasi. Dalam proses penjajakan Lokasi ini tim
telah bermusyawarah dan sepakat dengan kepala pondok pesantren Al Burhan dan jajarannya
pada tanggal 21 Agustus 2024 dan 13 September 2024. Dosen dan mahasiswa pengabdian

masyarakat mempersiapkan bahan dan alat.
b. Pembukaan

Pembukaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat di Pondok Pesantren Al Burhan yang

dihadiri dosen, mahasiswa, pimpinan dan pengawas pondok pesantren serta para santri
C. Pretest

Melakukan pre test sebelum memberikan penyuluhan kepada para santri di pondok pesantren

Al Burhan

d. Penyuluhan dengan menggunakan model gigi
Melakukan penyuluhan dengan menggunakan media model gigi kepada santri tentang cara
memelihara kesehatan gigi dan mulutnya

e. Pemeriksaan status kesehatan gigi dengan skor plak indek PHP
Pemeriksaan status kesehatan gigi santri dengan menggunakan skor plak indek PHP pada
santri pondok pesantren Al Burhan

f. Sikat gigi massal bersama para santri
Melakukan sikat gigi massal dengan menggunakan media model gigi kepada santri tentang
cara menyikat gigi dan mulutnya

g. Pemolesan bahan Flour
Pemberian bahan fTCP pada santri yang bertujuan untuk menstabilkan kondidi flora mulut
sehingga mengurangi tingkat keasaman mulut sebagai penyebab penyakit gigi dan mulut,
maka dari itu diberikan suatu bahan perlindungan khusus yang memiliki komposisi bahan
Fluor Tri Calcium Phospat (fTCP) sebanyak 47 anak.

h. Evaluasi
Setelah kegiatan pengabdian selesai maka dilanjutkan dengan evaluasi.

Hasil dari kegiatan pengabdian masyarakat sebagai berikut.
Tabel 4.1

Pengetahuan santri sebelum dan sesudah penyuluhan di pondok pesantren Al Burhan

Rata-rata %
Pengetahuan pre 10,3 61,45
Pengetahuan post 24,2 85,25

Dari tabel 4.1 di atas menggambarkan bahwa nilai pretest rata-rata pengetahuan dari 47 santri sebesar
14,3 sedangkan untuk postest didapat nilai rata-rata sebesar 16,2. Terdapat peningkatan rata-rata
pengetahuan hasil pretest ke posttes yaitu sebesar 13,9 point. Hal ini menunjukkan bahwa pengetahuan
santri sebelum dan sesudah diberikannya penyuluhan cara menyikat gigi yang baik dan benar mengalami
peningkatan. Peningkatan pengetahuan ini dikarenakan santri antusias untuk mengikuti kegiatan ini
dengan ditandai dengan banyak pertanyaan dari beberapa santri. Hal ini sejalan dengan penelitian
Khasanah dkk 2021 yang menyebutkan bahwa terdapat peningkatan nilai skor pengetahuan mengenai

plak sebelum dan sesudah penyuluhan.

Tabel 4.2
Presentase skor plak anak sebelum dan sesudah sikat gigi di pondok pesantren Al Burhan
Kriteria Sebelum Sesudah
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n % n %
Sangat Baik (0) 0 0 0 0
Baik (0,1-1,7) 24 51 0 0
Sedang (1,8-3,4) 20 42,6 0 0
Buruk (3,5-5,0) 3 6,4 0 0
Jumlah 47 100 0 100

Dari tabel 4.2 di atas menggambarkan bahwa nilai skor plak sebelum sikat gigi dengan kriteria baik
sebesar 24 orang (51%), kriteria sedang sebesar 20 orang (42,6%) dan kriteria buruk sebesar 3 orang
(6,4%) sedangkan untuk skor plak setelah sikat gigi dengan kriteria baik, sedang dan buruk menjadi 0.
Hal ini menunjukkan bahwa skor plak sebelum dan sesudah menyikat gigi yang baik dan benar
mengalami peningkatan. Peningkatan pengetahuan ini dikarenakan karena santri dalam praktik
menyikat giginya didampingi oleh dosen dan mahasiswa dengan menggunakan model gigi. Hal ini
sejalan dengan penelitian Widiyati A dan Hidayati S (2017) yang menyebutkan bahwa pendampingan
menyikat gigi secara langsung pada responden efektif berpengaruh meningkatkan status kebersihan gigi
dan mulut.

Gambar 1. Penyuluhan

P-1SSN 2829-5838 | E-ISSN 2829-2669 38



Jurnal Abdikemas Vol. 7 Nomor 1, Juni 2025
DOI: 10.36086/j.abdikemas.v7i1.2940

Gambar 2. Pengukuran skor plak menggunakan indek PHP

Gambar 3. Pengisian pre dan post test pengetahuan

4. KESIMPULAN DAN SARAN

Terdapat peningkatan rata-rata pengetahuan hasil pretest ke posttes yaitu sebesar 13,9 point.
Semua santri (47 orang) mampu menyikat gigi dengan baik dan benar dengan bimbingan dosen dan
mahasiswa ditandai persentase skor plak dari kriteria baik 51%, sedang 42,6% dan buruk 6,4% menjadi
0 (nol).
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