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LAMPIRAN 1.

SURAT IZIN PENELITIAN




' KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
. A DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

i.f" ",
.. POLITEKNIK KESEHATAN TASIKMALAYA WSl
LS JI. Cilolohan No.35 Telp.(0265)340186 Fax. (0265)338939 Tasikmalaya 46115 3\ AU /,'
Kampus Keperawatan Gig: JI. Tamansari No. 210 Telp./Fax. 0265- 334790 Tasikmalaya 46196 -~ “ew>""
10 Januari 2024
Nomor - LB.02.02/F. XXVI1.15/215/ 2024
Lampiran e
Hal : Permohonan_Izin Penelitian
Kepada Yth
Kepala Dinas Kesehatan Kotamadya Cirebon
di-
Tempat

Bersama ini kami hadapkan 1 (Satu) orang mahasiswa/i Program Studi Diploma Tiga Jurusan

Kesehatan Gigi  Politeknik  Kesehatan Tasikmalaya Tahun Akademik 2023/2024, untuk

melaksanakan izin Penelitian pada Lansia di Pos Binaan Terpadu Keluharan Drajat Kecamatan
Kesambi Kota Cirebon.

Selanjutnya kami informasikan bahwa data tersebut akan digunakan dalam pembuatan Karya
Tulis limiah sebagai tugas akhir dari Pendidikan Program Studi Diploma IIL

Adapun nama mahasiswa tersebut adalah sebagai berikut :
Nama

: Fadya Rahmadina Azzahra
NIM 1 P20625021023
Tingkat/Semester  : [II/VI
Judul

: Gambaran Pengetahuan Kesehatan Gigi dan Mulut Serta
Pengalaman Karies Pada Lansia di Pos Binaan Terpadu Kelurahan
Drajat Kecamatan Kesambi Kota Cirebon.

Demikian surat permohonan ini disampaikan, atas bantuan dan kerjasama yang baik kami
ucapkan terimakasih.
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Tembusan :

1. Puskesmas Kecamatan Kesambi Kota Cirecbon
2. Ketua Kader Pos Binaan Terpadu (Posbindu) Kelurahan Drajat

Kecamatan Kesambi Kota Cirebon

Volhestuma VIAMA: Unggul ‘Tumbub, Adaptsf, Muty, AKRLK
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LAMPIRAN 2.
BALASAN PERMOHONAN

SURAT IZIN PENELITIAN




PEMERINTAH DAERAH KOTA CIREBON

DINAS KESEHATAN

JI. Kesambi 52 Telp. (0231) 208879 Fax. (0231) 210628 Cirebon 45134

Cirebon, 16 Februari 2024

Nomor . 423.4/%° -Dinkes Kepada

Sifat . Biasa Yth. Ketua Jurusan Kesehatan Gigi
Poltekkes Kemenkes RI Tasikmalaya

Lampiran -

Perihal . lzin Penelitian
Di
Tempat

Memperhatikan surat Saudara LB.02.02/FXXVI.15/215/2024
tentang Izin Survey Penelitian kami sampaikan bahwa pada prinsipnya
Dinas Kesehatan Kota Cirebon tidak berkeberatan dan memberikan ijin
untuk pelaksana 1an kegiatan tersebut.

Untuk kelancaran pelaksanaan kegiatan tersebut, agar bidang
terkait dapat memberikan informasi dan data yang dibutuhkan. Adapun
pelaksanaan ijin tersebut diberikan kepada :

Nama Peneliti : Fadya Rahmadina Azzahra

NIM . P20625021023

Judul Penelitian : Gambaran Pengetahuan Kesehatan Gigi dan
Mulut Serta Pengalaman Karies Pada Lansia
di Pos Binaan Terpadu Kelurahan Drajat
Kecamatan Kesambi Kota Cirebon

Program Studi : DIl Kesehatan Gigi

Waktu : 16 Februari — 16 Maret 2024

Demikian untuk diketahui dan dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya.

NIP. 19751015200212 2 006

Tembusan:
1. Bidang Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kota Cirebon
2. Kepala UPT Puskesmas Drajat Kota Cirebon
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LAMPIRAN 3.

JADWAL PENELITIAN




Pengajuan

Jadwal Penelitian

Judul
2. Penyusunan
Proposal
3. Pra
Penelitian
4. Perbaikan
Proposal
5. Seminar
Proposal
6. Persiapan
Penelitiaan :
Perizinan
Persiapan
alat dan bahan
7. Pelaksanaan
Penelitian
8. Pengolahan
Data
9. Penyusunan
Laporan
10. | Sidang KTI
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LAMPIRAN 4.

LEMBAR PERSETUJUAN PENELITIAN
(INFORMED CONCENT)




KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA o,
D DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN / "g"
POLITEKNIK KESEHATAN TASIKMALAYA LG

‘ Jl. Cilolohan No.35 Telp.(0265)340186 Fax. (0265)338939 Tasikmalaya 46115 ‘a j,f
Kampus Keperawatan Gigi: JI. Tamansari No. 210 Telp./Fax. 0265- 334790 Taslkmalaya 46196 0w’ 4

LEMBAR PERSETUJUAN ENELITIAN
(INFORMED CONCENT)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama :

Alamat :

Jenis kelamin :

Menyatakan dengan sebenarnya telah memberikan persetujuan untuk menjadi responden
penelitian oleh Fadya Rahmadina Azzahra sebagai mahasiswa Program Studi D-111
Kesehatan Gigi Jurusan Keperawatan Gigi Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya yang
berjudul GambaranPengetahuan Kesehatan Gigi dan Mulut Serta Pengalaman Karies
Gigi pada Lansia di Pos Binaan Terpadu Kelurahan Drajat Kecamatan Kesambi Kota

Cirebon.

Demikian persetujuan ini dibuat dengan penuh kesadaran dan tanpa paksaan.

Kuningan, Februari 2024

Peneliti Yang membuat pernyataan

Fadya Rahmadina Azzahra
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LAMPIRAN 5.

LEMBAR KUESIONER DAN LEMBAR
PEMERIKSAAN DMF-T




o"

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA .v“""'c,.°
' DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN g

POLITEKNIK KESEHATAN TASIKMALAYA _jfw
JI, Cilolohan No.35 Telp.(0265)340186 Fax. (0265)338939 Tasikmalaya 46115 ‘a j

‘ Kampus Keperawatan Gigi: JI. Tamansari No. 210 Telp./Fax. 0265- 334790 Tasikmalaya 46196 \’%-or

LEMBAR KUESIONER

Hari/Tanggal
Nama
Umur

Jenis Kelamin

Jawablah pertanyaan di bawah ini dengan benar !

1. Apakah yang dapat dilakukan untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut?

a. Makan-makanan yang manis
b. Merokok
c. Rajin menyikat gigi
d. Jarang menyikat gigi

2. Apabila gigi tidak dibersihkan dari sisa makanan akan terdapat. ..
a. Plak
b. Karang Gigi
c. Darah
d. Kotoran

3. Bila sisa makanan pada gigi kita tidak dibersihkan, akan berakibat...
a. Gigi berlubang
b. Gigi berlubang, radang gusi dan karang gigi
c. Radang gusi

d. Gigidan gusi meradang



. Dibawah ini merupakan syarat sikat gigi yang baik, kecuali...
a. Bulunya yang halus

b. Tangkainya melengkung 45 drajat

c. Tangkainya nyaman di genggam

d. Bulunya kasar

. Dalam sehari sebaiknya menyikat gigi minimal sebanyak?

a. 1 kali sehari

b. kali sehari
c. kalisehari
d. kalisehari

. Waktu yang tepat untuk menyikat gigi adalah?

a. Pagisaat mandidan sore saat mandi

b. Pagisetelah sarapan dan malam sebelum tidur

c. Pada saat mandi

d. Sore harisaat mandi dan malam sebelum tidur

. Bagaimana Gerakan yang tepat untuk menyikat gigi bagian depan?
a. Memutar

b. Atas bawah

c. Maju mundur

d. Maju mun dur

e. Menyukil

. Bagaimana gerakan yang tepat untuk menyikat depan bagian dalam?
a. Memutar

b. Atas bawah

c. Maju mundur

d. Mencungkil

. Jika menggunakan pasta gigi sebaiknya mengandung?

a. Vitamin
b. Flour

c. Penyegar
d. Pemutih



10. Berikut ini merupakan makanan yang menyehatkan gigi, kecuali?
a. Cokelat
b. Apel
c. Sawi putih
d. Jeruk
11. Alat dan bahan yang erlu disiakan saat akan menyikat gigi ?
a. Sikat gigi aja
b. Sikat gigi dan pasta gigi
c. Cermin, sikat gigi, gelas kumur, dan pasta gigi
12. Setiap bagian gigi sebaiknya disikat minimal berapa kali?
a. 4-5kali
b. 8-10 kali
c. 7-8kali
d. 9-12 kali
13. Berapa lama waktu untuk Bapak/Ibu saat menyikat gigi adalah?
a. 1 menit
b. 1-2 menit
C. 2-3menit
d. 3-5menit
14. Banyaknya pasta gigi yang digunakan Bapak/Ibu saat menyikat gigi adalah?
a. Sepanjang bulu sikat
b. Sebanyak-banyaknya
c. Sebutir beras
d. Sebutir biji kacang polong
15. Sikat gigi sebaiknya diganti minimal berapa bulan sekali?
a. 2 bulan sekali
b. 4 bulan sekali
c. 3bulan sekali
d. Jika sikat gigi sudah rusak
16. Selain sikat gigi, alat lain yang bisa digunakan untuk membersihkan sela-sela gigi
adalah?

a. Peniti



b. Benang gigi
c. Lap
d. Jaritangan
17. Selain sikat gigi, alat yang dapat membersihkan gigi dan membuat mulut segar
adalah

a. Permen
b. Obat kumur antiseptic
c. Daunsirih
d. Kapur barus

18. Makanan manis merupakan makanan termasuk dalam jenis makanan?
a. Makanan yang merusak gigi
b. Makanan yang menyehatkan gigi
c. Makanan yang menguatkan gigi
d. Makanan yang tidak merusak gigi

19. Berikut di bawah ini merupakan minuman yang dapat merusak gigi, kecuali
a. Minuman bersoda
b. Teh
c. Kopi
d. Air putih

20. Waktu yang rutin untuk melakukan pemeriksaan rutin ke dokter gigi?
a. 6 bulan sekali
b. 3 bulan sekali
c. 1 tahun sekali
d. 5 bulan sekali
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LEMBAR PEMERIKSAAN DMF-T
Nama
Umur

Jenis Kelamin

D

M

F

DMF-T

Kriteria DMF-T

Ket

D (Decay /Gigi berlubang)
M (Missing/Gigi hilang)

F (Filling/Gigi ditambal)
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LAMPIRAN 6.

LEMBAR KONSULTASI KARYA
TULIS ILMIAH
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Nama Mahasiswa

Nama Pembimbing I

LEMBAR KONSULTASI
KARYA TULIS ILMIAH

. Fw\.:’g Rawrveding Azzcive
R Acgurg Widyagdo, 5, ST, Mbge

Judul Karya Tulis Himiah ’f?ambqrnq Pngetahuan Fecenatan 4igh dan muluk goda Ln(ia
&4 Pos Bieaaon Teepedu Fluanan praqat Heaverean Eeombl

tola cieebon
NO TANGGAL KEGIATAN SARAN PEMBIMBING PARAF
1. | 16 Movember 2a2 Pengayuan Judul Lﬂr\‘}u-\bah e @dp 1

2. | 0q Qstmber 2023
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Rimbingan Babo I

Rei§) o | lamuy v 3

4. | la vwealer 2023
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Rewst Babo | dan 2

5. | og Joruait 2024

Wimblncen Beb (3 63

Revitl Dof4ar  Quoiziea

6. |68 Jawad 2024

Bimungon b L1293

Lanjut ke Bl 2

7. | 09 Januaa 2ozq

Acc Qoo 112 daa 3

Lamutr seeae foposal

8. | & maretr 2624

Bitntirgan Bav 4 8 §

Lavist Bab 4

9. | 2€ meret w24
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qu)wk Bab ¢

16 macet 2024
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24 Mot 309 ¢
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Ace Sermuc Lab
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NIP. 197604211995032001
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8. |25 rortt Zozg | Bimbiegen babh 445 Langur gy § f‘
9. |16 martt 200q | Pt Stmue Bab | Take Rnulisan : r‘
10. |27 wrartt 2604 | Bmbirgan gpt | RuT bp r
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REKAPITULASI HASIL PENELITIAN




REKAPITULASI HASIL PENELITIAN

Sasaran : Lansia di Posbindu

Tanggal : 02 Maret 2024
Tempat : BAPERKAM Kelurahan Drajat

Kegiatan : Pengisian kuesioner dan pemeriksaan DMF-T
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HASIL REKAPITULASI DMF-T

NO | Nama P/L | Umur Indeks Pengalaman Karies Kriteria WHO
D M F | DMF-T

1. | Respondenl | P 69 th 3 15 0 18 SANGAT
TINGGI

2. | Responden2 | P 68 th 0 20 0 20 SANGAT
TINGGI

3. | Responden3 | P 68 th 0 7 0 7 SANGAT
TINGGI

4. | Responden4 | P 65 th 6 4 0 10 SANGAT
TINGGI

5. | Responden5 | P 71th 3 26 0 29 SANGAT
TINGGI

6. | Responden6 | P 64 th 3 6 0 9 SANGAT
TINGGI

7. | Responden?7 | P 65 th 1 21 0 22 SANGAT
TINGGI

8. | Responden8 | L 68 th 4 27 0 31 SANGAT
TINGGI

9. | Responden9 | P 60 th 2 7 0 9 SANGAT
TINGGI

10. | Respondenl | P 71th 2 12 0 14 SANGAT
TINGGI

11. Responden P 60 th 6 12 0 19 SANGAT
11 TINGGI

12. Responden P 64 th 3 11 0 14 SANGAT
12 TINGGI

13. Responden P 64 th 3 24 0 27 SANGAT
13 TINGGI

14. Responden P 67 th 5 10 0 15 SANGAT
14 TINGGI

15. Responden P 67 th 3 16 0 19 SANGAT
15 TINGGI

16. Responden P 68 th 2 13 0 15 SANGAT
16 TINGGI

17. Responden P 75th 1 10 0 10 SANGAT
17 TINGGI

18. Responden P 67 th 7 7 0 14 SANGAT
18 TINGGI

19. Responden P 72 th 1 18 0 19 SANGAT
19 TINGGI

20 Responden L | 64th 1 13 0 14 SANGAT
20 TINGGI

21. Responden P 67 th 1 7 0 8 SANGAT
21 TINGGI

22. Responden L | 70th 1 15 0 16 SANGAT
22 TINGGI

23. Responden P 70 th 5 17 0 22 SANGAT
23 TINGGI

24, Responden P 60 th 6 2 0 8 SANGAT
24 TINGGI

25. Responden P 61 th 0 10 0 10 SANGAT




25 TINGGI

26. Responden 62 th 0 3 3 SEDANG
26

27. Responden 75th 4 15 19 SANGAT

27 TINGGI

28. Responden 70 th 1 7 8 SANGAT

28 TINGGI

29. Responden 64 th 1 7 8 SANGAT

29 TINGGI

30. Responden 76 th 1 10 11 SANGAT

30 TINNGI

Total 76 | 372 400
Jumlah Rata-Rata 14 Kriteria Sangat
Tinggi

Berdasarkan hasil Pemeriksaan DMF-T penelitian ada tanggal 2 Maret 2024

di dapatkan Indeks pengalaman Karies : Jumlah DMF-T

yang berarti >6 dengan kriteria sangat tinggi

Jumlah Responden

400 = 14
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DOKUMENTASI HASIL PENELITIAN




Gambar 1. Baperkam Kelurahan Drajat ~ Gambar 2. Pengisian Kuesioner

Gambar 4. Persiaan Alat dan Bahan Penelitian
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