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Lampiran 2. Informed Consent 

 

Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent): 

 

Kami/saya Najwa Sabila adalah peneliti dari Diploma III Kesehatan Gigi, 

dengan ini meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian 

yang berjudul ”Penatalaksanaan Asuhan Kesehatan Gigi dan Mulut Pada An. 

R (2 Tahun) Yang Mengalami Radices Akibat Karies Rampan” dengan 

beberapa penjelasan sebagai berikut : 

 

1. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui penatalaksanaan 

asuhan kesehatan gigi dan mulut pada An. R (2 tahun) yang mengalami 

radices akibat karies rampan melalui upaya promotif dan preventif dengan 

metode/prosedur studi kasus. 

2. Anda dilibatkan dalam penelitian ini karena mengalami radices akibat 

karies rampan dan memenuhi kriteria sebagai subjek penelitian. 

Keterlibatan anda dalam penelitian ini bersifat sukarela. 

3. Seandainya anda tidak menyetujui cara ini maka anda dapat memilih cara 

lain yaitu mengundurkan diri atau anda boleh tidak mengikuti penelitian 

ini sama sekali. Untuk itu anda tidak akan dikenai sanksi apapun. 

4. Penelitian ini akan berlangsung selama ± 2 minggu/selama proses 

pemeriksaan, pengkajian, edukasi, dan tindakan asuhan kesehatan gigi dan 

mulut dilakukan, dengan sampel 1 orang pasien menggunakan teknik studi 

kasus. 

5. Anda akan diberikan imbalan pengganti/kompensasi berupa pelayanan 

kesehatan gigi dan mulut secara gratis serta edukasi kesehatan gigi atas 

kehilangan waktu/ketidaknyamanan lainnya. 

6. Setelah selesai penelitian, anda akan diberikan informasi tentang hasil 

penelitian secara umum melalui laporan tertulis atau penjelasan langsung 

kepada responden. 

7. Anda akan mendapatkan informasi tentang keadaan kesehatan gigi dan 

mulut selama pengambilan data melalui pemeriksaan kondisi gigi dan 

rongga mulut serta penjelasan dari peneliti. 

8. Anda akan mendapatkan informasi bila ditemukan kelainan atau masalah 

kesehatan gigi dan mulut yang memerlukan perawatan lebih lanjut selama 

penelitian ini. 

9. Anda juga akan diinformasikan data lain yang berhubungan dengan 

keadaan anda yang kemungkinan ditemukan saat pengambilan data 

berlangsung, kecuali data yang bersifat rahasia dan hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian serta dijaga kerahasiaannya oleh peneliti. 

10. Prosedur pengambilan data dilakukan dengan pemeriksaan kondisi gigi 

dan mulut, penilaian karies, serta demonstrasi oral physiotherapy kepada 



 
 

 
 

orang tua pasien sesuai prosedur penelitian. Prosedur ini mungkin 

menyebabkan anak merasa tidak nyaman atau tidak kooperatif selama 

pemeriksaan, namun seluruh tindakan dilakukan sesuai prosedur kesehatan 

gigi dan mulut yang aman. 

11. Keuntungan yang anda peroleh dengan keikutsertaan anda adalah 

mengetahui kondisi kesehatan gigi dan mulut anak serta mendapatkan 

edukasi mengenai cara menjaga kesehatan gigi dan mulut untuk mencegah 

karies rampan. 

12. Penelitian dilakukan dengan harapan dapat memberikan manfaat bagi An. 

R (2 tahun) serta masyarakat luas dalam meningkatkan pengetahuan dan 

kesadaran tentang kesehatan gigi dan mulut, khususnya mengenai 

pencegahan karies rampan pada anak usia dini, serta sebagai kontribusi 

terhadap pengembangan ilmu kesehatan gigi. 

13. Setelah penelitian ini selesai, anda dapat melanjutkan perawatan/pelayanan 

kesehatan gigi dan mulut di klinik gigi Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes 

Kemenkes Medan sesuai kebutuhan pasien. 

ATAU 

Anda tidak memerlukan perawatan setelah penelitian karena tidak terdapat intervensi 

dalam penelitian ini  

1. Setelah menerima pengobatan atau tindakan kesehatan sebagai hasil penelitian, 

anda harus menunggu hingga pengobatan atau tindakan kesehatan itu disahkan 

secara legal. 

ATAU 

Anda tidak mendapatkan intervensi dengan risiko tertentu yang memerlukan 

pengobatan atau tindakan kesehatan setelah penelitian ini karena penelitian ini hanya 

menggunakan kuesioner.  

2. Selama menunggu mengesahan secara legal, anda dapat menggunakan pengobatan 

sesuai ajuran tenaga kesehatan atau tindakan perawatan gigi dasar seperti menjaga 

kebersihan gigi dan mulut serta kontrol ke fasilitas kesehatan gigi. 

ATAU 

Anda tidak memerlukan pengobatan atau tindakan tertentu karena penelitian ini 

hanya menggunakan kuesioner 

3. Anda akan diberikan informasi bila didaptkan informasi baru dari penelitian ini 

ataupun dari sumber lain.  

4. Semua data dalam penelitian ini akan disimpan oleh peneliti (tim peneliti) dalam 

bentuk rahasia dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian.  

5. Semua informasi yang anda  berikan dalam penelitian ini tidak akan disebar luaskan 

sehingga kerahasiaannya akan terjamin. 

6. Penelitian ini mendapatkan dana dari biaya pribadi .namun pihak pemberi dana tidak 

dapat mengakses data hasil penelitian tanpa ijin dari penliti. Penliti telah memastikan 

tidak ada konflik kepentingan dalam hal ini  

 

 

 



 
 

 
 

ATAU 

Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang mendanai 

penelitian ini. 

7. Peneliti menjadi peneliti sepenuhnya dalam penelitian ini. 

8. Selama penelitian, peneliti akan bertanggungjawab terhadap terjadinya rasa tidak 

nyaman seperti pendarahan ringan, nyeri ringan akibat tindakan pencabutan gigi. 

Risiko ini bersifat minimal dan umumnya dapat pulih dengan sendirinya 

ATAU 

Peneliti tidak memberikan jaminan kesehatan atau perawatan kepada subyek karena 

penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi dan hanya pengisian kuisioner. 

 

9. Apabila terjadi risiko lain maka anda bisa mendapatkan pelayanan kesehatan berupa 

pemeriksaan dan perawatan gigi serta mulut secara gratis di Klinik Gigi Jurusan 

Kesehatan Gigi Poltekkes Medan. Pelayanan ini diberikan sesuai kebutuhan medis 

yang timbul, dengan jangka waktu sesuai indikasi klinis. 

ATAU 

Tidak ada pengobatan atau rehabilitasi dan perawatan kesehatan pada individu / 

subyek karena penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi terhadap subyek. 

10. Jika terjadi kecacadan atau kematian akibat penelitian ini, tidak ada rencana untuk 

memberikan kompensasi semacam itu. Peneliti menegaskan bahwa penelitian ini 

bersifat promotif dan preventif dengan risiko minimal, sehingga tidak terdapat 

mekanisme kompensasi khusus. Apabila di kemudian hari terdapat kebijakan 

kompensasi, maka harus dijelaskan secara transparan mengenai siapa yang berhak 

menerima, organisasi yang menyalurkan, serta tata cara penyerahan kompensasi 

tersebut. 

ATAU 

Peneliti tidak menjamin apabila terjadi resiko pada subyek karena penelitian ini non 

intervensi dan tidak ada organisasi yang bertanggung jawab karena ini merupakan 

penelitian pribadi. 

11. Hal tersebut di atas sesuai dengan ketentuan hukum di Indonesia yang tidak 

mewajibkan adanya jaminan kompensasi bagi subjek penelitian apabila penelitian 

tidak mengandung unsur intervensi yang membahayakan. Oleh karena itu, dalam 

penelitian ini tidak terdapat jaminan hukum atas keharusan disediakannya 

kompensasi bagi seorang warga negara yang mengalami cedera, kecacatan, atau 

kematian ketika menjadi subjek penelitian.. 

ATAU 

Penelitian ini tidak melibatkan unsure-unsur yang membahayakan kepada 

individu/subyek sehingga tidak ada jaminan hukum untuk hal tersebut 

12. Penelitian ini telah mendapat persetujuan laik etik dari Komisi Etik Penelitian 

Kesehatan (KEPK) Poltekkes Kemenkes Medan. 

13. Anda akan diberikan informasi apabila terjadi pelanggaran pelaksanaan protokol 

penelitian ini;  dan jika terjadi pelanggaran, maka ketua peneliti akan menghentikan 

sementara penelitian dan memastikan keamanan serta kesejahteraan subjek dengan 

memberikan pemeriksaan dan perawatan gigi di Klinik Gigi Poltekkes Medan.. 

14. Anda akan mendapatkan penjelasan tentang rancangan penelitian dan perlakuan 

yang akan dilakukan hingga penelitian selesai. 



 
 

 
 

ATAU 

Anda akan diberi tahu bagaimana prosedur penelitian ini berlangsung dari awal 

sampai selesai penelitian termasuk cara pengisian kuisioner. 

15. Semua informasi penting akan diungkapkan selama penelitian berlangsung dan anda 

berhak untuk menarik data/informasi selam penelitian berlangsung 

16. Hasil tes genetik dan informasi genetik keluarga akan disimpan kerahasiaannya oleh 

peneliti, tidak akan diungkapkan kecuali atas ijin anda. 

ATAU 

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner tidak 

menggunakan hasil tes genetik dan informasi genetik keluarga. 

17. Penelitian akan menggunakan catatan rekam medis dan hasil laboratorium anda 

hanya bila anda memberikan ijin.  

ATAU 

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, tidak 

menggunakan catatan medis dan hasil laboratorium perawatan klinis milik anda. 

18. Penelitian ini menggunakan sampel tidak menggunakan sampel biologis. Peneliti 

hanya akan menggunakan sampel tersebut sesuai tujuan penelitian ini dan bila ada 

sisa sampel akan dilakukan pemusnahan agar tidak disalahgunakan.  

ATAU 

Penelitian ini tidak menggunakan catatan medis dan hasil laboratorium perawatan 

klinis milik anda, sehingga tidak diperlukan pengumpulan, penyimpanan, dan 

penggunaan bahan biologi. 

19. Penelitian ini melibatkan anda (wanita usia subur) dan anda berhak mengikuti terus 

penelitian ini atau mengundurkan diri bila terjadi .....(sesuai risiko penelitian). 

ATAU 

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua 

responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan 

tentang informasi tentang kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk bila ada 

wanita usia subur. 

20. Penelitian ini melibatkan anda wanita usia subur dan anda berhak mengikuti terus 

penelitian ini atau mengundurkan diri bila terjadi ketidaknyamanan atau risiko 

ringan akibat tindakan pembersihan karang gigi 

 

 

ATAU 

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua 

responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan 

tentang informasi tentang kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk bila ada 

wanita hamil/menyusui 

21. Penelitian melibatkan anda sebagai korban bencana untuk tujuan penelitian dan tidak 

berhubunngan dengan bantuan kemanusiaan yang mungkin akan diberikan pihak 

lain.  

ATAU 

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuisioner, semua 

responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan 



 
 

 
 

tentang informasi tentang kesehatan akan dijellaskan oleh peneliti, termasuk disitu 

bila ada individu yang pernah mengalami atau menjadi korban bencana. 

22. Penelitian ini dilakukan secara online dengan bantuan aplikasi. Peneliti akan 

menggunakan password tertentu (atau metode lain) untuk mencegah kebocoran data 

anda.  

ATAU 

Penelitian ini tidak dilakukan secara online dan tidak menggunakan alat online atau 

digital. 

 

Saya berharap Saudara bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian ini 

dimana saudara akan melakukan pengisian kuesioner yang terkait dengan 

penelitian. Setelah Saudara membaca maksud dan tujuan penelitian diatas maka 

saya mohon untuk mengisi nama dan tanda tangan dibawah ini. 

Saya setuju untuk ikut serta dalam penelitian ini.  

  

Nama   : _______________________________________  

 

 

 

Tanda tangan : _________________________________________  

Terimakasih atas kesediaan anda untuk ikut serta di dalam penelitian ini. 

 

Dengan hormat 

Saksi        Peneliti 

 

 

 

.....................      ............................. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 3. Lembar Kuesioner 

 

KUESIONER LAPORAN TUGAS AKHIR  

Identitas Responden 

Nama Ibu : 

Usia : 

Alamat : 

No. HP : 

Pendidikan Terakhir : 

Operator : 

1. Apa yang dimaksud dengan karies rampan? 

A. Gigi yang berlubang pada orang dewasa 

B. Kerusakan gigi yang terjadi cepat dan mengenai banyak gigi pada anak 

C. Gigi yang patah akibat benturan 

2. Memberikan  susu botol saat anak tidur dapat menyebabkan karies rampan 

karena? 

A. Membuat anak cepat kenyang 

B. Sisa susu menempel lama di gigi saat tidur 

C. Membantu pertumbuhan gigi 

3. Tujuan menyikat gigi yang paling tepat adalah? 

A. Membersihkan sisa makanan dan plak pada gigi 

B. Membuat gigi lebih panjang 

C. Mengubah warna gigi 

4. Mengapa makanan dan minuman manis dapat menyebabkan karies rampan? 

A. Membuat gigi menjadi karies 

B. Menjadi makanan bagi bakteri yang menjadi penyebab karies rampan 

C. Membantu pertumbuhan gusi 

 

5. Karies rampan biasanya dapat terjadi pada? 

A. Orang tua saja 

B. Anak usia balita 

C. Remaja saja 

6. Tanda awal karies rampan pada anak adalah? 

A. Gigi menjadi lebih panjang 

B. Gigi depan berubah warna coklat atau hitam 

C. Gigi menjadi goyang 

 

 



 
 

 
 

7. Makanan lengket seperti permen dan coklat dapat meningkatkan risiko karies 

karena? 

A. Mudah dibersihkan 

B. Tidak menempel di gigi 

C. Menempel lama di gigi dan sulit dibersihkann 

8. Kebiasaan minum susu atau minuman manis dengan botol terus-menerus 

dapat? 

A. Membuat anak sehat 

B. Meningkatkan risiko karies rampan 

C. Memperkuat gigi 

9. Minuman yang lebih baik diberikan sebelum tidur adalah? 

A. Susu manis 

B. The manis 

C. Air putih 

10. Tidak membersihkan sisa makanan di gigi anak setelah makan dapat 

menyebabkan? 

A. Gigi menjadi putih 

B. Karies rampan 

C. Gigi menjadi kuat 

11. Penggunaan dot (empeng) yang dicelupkan ke gula atau madu dapat? 

A. Menenangkan anak 

B. Meningkatkan risiko karies rampan 

C. Membantu pertumbuhan gigi 

12. Membawa anak ke dokter gigi sejak dini bertujuan untuk? 

A. Menakuti anak 

B. Mencegah karies dan memantau kesehatan gigi anak 

C. Mengganti semua gigi 

13. Penggunaan pasta gigi berfluoride bermanfaat untuk? 

A. Membuat gigi lebih besar 

B. Menguatkan email gigi dan mencegah karies 

C. Mengubah bentuk gigi 

14. Membersihkan gigi anak sebelum tidur penting karena? 

A. Membuat anak cepat tidur 

B. Menghilangkan sisa makanan yang dapat merusak gigi saat malam hari 

C. Membuat gigi menjadi putih 

15. Kapan sebaiknya kita berkunjung ke dokter gigi? 

A. Hanya sakit saja 

B. Setahun sekali 

C. 6 bulan sekali 
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SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)  
 

Judul Pembahasan : Cara Menyikat Gigi yang Baik dan Benar 

Sub Judul Pembahasan : A. Pentingnya menyikat gigi dan tujuan menyikat gigi 

     B. Cara menyikat gigi yang baik dan benar  

     C. Waktu dan durasi yang tepat dalam menyikat gigi 

     D. Manfaat menyikat gigi 

Sasaran   : Pasien Individu 

Tempat   : Klinik JKG Poltekkes Kemenkes Medan 

Waktu   : 15 Menit 

 

A. Tujuan 

Tujuan Instruksional Umum 

Setelah mengikuti penyuluhan pasien  mampu menjelaskan cara menyikat gigi 

yang baik dan benar serta menerapkan dalam kehidupan sehari-hari. 

Tujuan Instruksional Khusus 

a. Setelah mendapatkan penyuluhan pasien mampu menjelaskan cara menyikat gigi 

yang baik dan benar 

b. Setelah mendapatkan penyuluhan pasien dapat menjelaskan waktu yang baik 

dalam menyikat gigi serta lama durasi dalam menyikat gigi 

c. Setelah mendapatkan penyuluhan pasien mampu menjelaskan manfaat dalam 

cara menyikat gigi dengan baik dan benar 

B. Materi 

- Cara menyikat gigi yang baik dan benar 

- Waktu menyikat gigi yang tepat  

- Lama durasi dalam menyikat gigi yang baik dan benar 

- Manfaat menyikat gigi yang baik dan benar 

 

C. Metode 

- Ceramah  

- Diskusi / Tanya jawab 

 

D. Media 

 Phantom 

  



 
 

 
 

E. Kegiatan Penyuluhan 

 

No. 

 

Kegiatan 

 

Waktu 

 

Metode 

 

Media 

 

1. 

 

Pembukaan  

 Mengucap Salam 

 Memperkenalkan Diri 

 Memjelaskan Maksud dan 

Tujuan 

 

 

2 Menit 

 

Ceramah 

 

Audio 

 

2.  

 

Penyajian Materi (PBM) 

- Cara menyikat gigi yang baik 

dan benar 

- Waktu yang tepat dalam 

menyikat gigi 

- Lama durasi dalam menyikat 

gigi 

- Manfaat menyikat gigi yang baik 

dan benar 

 

10 Menit 

 

Ceramah & 

Tanya Jawab 

phantom 

 

 

3. 

 

Penutup  

a. Meringkas poin-poin penting 

b. Memberi tanya jawab sebagi 

evaluasi 

c. Penyampaian harapan 

d. Salam penutup 

 

3 Menit  

 

Ceramah & 

Tanya Jawab 

 

Audio 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 
 

 
 

Materi 
MENYIKAT GIGI YANG BAIK DAN BENAR 

 
A. Pengertian Menyikat gigi 

Menyikat gigi adalah cara paling mudah untuk menjaga kesehatan gigi dan 

mulut, namun masih banyak orang yang mengabaikan pentingnya menyikat gigi. Menurut 

World Health Organization (WHO), kebersihan atau kesehatan gigi dan mulut adalah 

praktek melakukan penjagaan kebersihan dan kesehatan mulut dengan cara menyikat gigi 

dan melakukan flossing untuk mencegah timbulnya problem pada gigi (Andreas, 2012). 

Menyikat gigi adalah tindakan untuk menyingkirkan kotoran atau debris yang melekat 

pada permukaan gigi, terutama dilakukan setelah makan pagi dan malam sebelum tidur 

sehingga mengurangi masalah kesehatan gigi (Antika, 2018). 

Tujuan menyikat gigi adalah membersihkan plak dan semua sisa-sisamakanan 

yang melekat pada permukaan gigi serta memijat gusi. Menyikat gigi harus dilakukan 

setiap hari, sehingga plak yang terbentuk tidak bertambah banyak dan tebal. Dalam usaha 

menjaga kebersihan mulut, sangat dipengaruhi kesadaran dan perilaku pemeliharaan 

kebersihan gigi dan mulut dari individu itu sendiri. Hal ini sangat penting karena kegiatan 

yang dilakukan secara pribadi tanpa ada pengawasan dari siapapun. 

B. Cara menyikat gigi yang baik dan benar 

Cara Menggosok Gigi Adapun alat yang harus di perlukan dalam menggosok gigi 

yang baik dan benar yaitu menggunakan sikat gigi yang lembut dan sesuai ukuran dan 

pasta gigi yang mengandung flourid. Dibawah ini adalah langkah – langakah penting 

yang harus dilakukan dalam menggosok gigi (Rahmadhan,2010) : 

a) Ambil sikat dan pasta gigi, Peganglah sikat gigi dengan cara anda sendiri (yang 

penting nyaman untuk anda pegang) 

b) Bersihkan permukaan gigi bagian luar yang mengadap ke bibir dan pipi dengan 

cara menjalankan sikat gigi pelan-pelan dan naik turun. Mulai pada rahang atas 

terlebih dahulu kemudian dilanjutkan dengan yang rahang bawah. 

c) Bersihkan seluruh permukaan kunyah gigi (gigi geraham) pada lengkung gigi 

sebelah kanan dan kiri dengan gerakan maju mundur sebanyak 10-20 kali. Lakukan 

pada rahang atas terlebih dahulu kemudian dilanjutkan dengan rahang bawah. Bulu 

sikat gigi diletakkan tegak lurus menghadap permukaan kunyah gigi. 

d) Bersihkan permukaan dalam gigi yang menghadap ke lidah dan langit-langit 

dengan menggunakan teknik modifikasi bass untuk lengkung gigi sebelah kanan 

dan kiri. Lengkung gigi bagian depan dapat dulakukan dengan cara memegang 

sikat gigi secara vertikal menghadap ke depan. Menggunakan ujung sikat dengan 



 
 

 
 

gerakan menarik dari gusi ke arah mahkota gigi. Dilakukan pada rahang atas dan 

dilanjutkan rahang bawah 

e) Terakhir sikat juga lidah dengan menggunakan sikat gigi atau sikat lidah yang 

bertujuan untuk membersihkan permukaan lidah dari bakteri dan membuat nafas 

menjadi segar. Berkumur sebagai langkah terakhir untuk menghilangkan bakteri-

bakteri sisa dari proses menggosok gigi 

 

C. Waktu yang tepat dan durasi dalam menyikat gigi 

Menggosok gigi minimal dua kali dalam sehari, yaitu pagi hari setelah sarapan 

dan malam hari sebelum tidur. Hal ini disebabkan karena dalam waktu 4 jam, bakteri 

mulai bercampur dengan makanan dan membentuk plak gigi. Menyikat gigi setelah 

makan bertujuan untuk menghambat proses tersebut. Lebih baik lagi menambah waktu 

menyikat gigi setelah makan siang atau minimal berkumur air putih setiap habis makan. 

Durasi dalam menggosok gigi. Menggosok gigi yang terlalu cepat tidak akan 

efektif membersihkan  plak. Menggosok gigi yang tepat dibutuhkan durasi minimal 2 

menit. 

 

D. Manfaat menyikat gigi  

1. Membuat gigi anak tumbuh dengan baik 

2. Mencegah munculnya karang gigi 

3. Mencegah bau mulut 

4. Mencegah gigi berlubang 

5. Mengoptimalkan tumbuh kembang anak 

E. Daftar Pustaka 

Ramadhan. Serba-serbi Kesehatan Gigi dan Mulut. Jakarta : Bukune. 2010 

http://eprints.poltekkesjogja.ac.id/3207/4/Chapter2.pdf.pdf 

 

  

http://eprints.poltekkesjogja.ac.id/3207/4/Chapter2.pdf.pdf


 
 

 
 

 Lampiran 5. Kartu Pemeriksaan Kesehatan Gigi dan Mulut 

 

NAMA MAHASISWA :  

NIM : 

 
KARTU PENCATATAN ASUHAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT INDIVIDU 

 
NO KARTU :................................. TANGGAL 

PEMERIKSAAN :................................... 

I. PENGKAJIAN 
A. IdentitasPasien 

1. Nama :........................................................................................................ 
2. Tempat/TglLahir :........................................................................................................ 
3. No.Identitas(KTP/SIM/Paspor) :................................................................................... 
4. JenisKelamin :Laki-laki/Perempuan 
5. Suku/Ras :........................................................................................................ 
6. Pekerjaan :........................................................................................................ 
7. Alamat Rumah :........................................................................................................ 
8. TeleponRumah/HP :........................................................................................................ 
9. Keluargayangdapatdihubungi

 :…………………………………………………………………………………………………. 
10. Telepon/HP :………………………………………..……………………………………………………….. 

B. Keluhan Pasien 
1. Keluhanutama  :…………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

2. Keluhantambahan:  …………………………………………………………………………………………………............... 

……………………………………………………………………………………………………………........................ 

C. Keadaan KesehatanUmum 
1. GolonganDarah  :A/B/AB/O 
2. TekananDarah :......./ ........ Hypertensi/Hypotensi/Normal 
3. DenyutNadi :……/menit 
4. Suhu  :……oC 
5. Pernafasan :…… 
6. PenyakitJantung  :TidakAda/Ada 
7. Diabetes   :TidakAda/Ada 
8. Haemopilia :TidakAda/Ada 
9. Hepatitis  :TidakAda/Ada 
10. Gastring  :TidakAda/Ada 
11. Penyakitlainnya :TidakAda/Ada 
12. Alergi terhadapobat-obatan:TidakAda/Ada 

 ........................................................................................................................................................  
13. Alergiterhadapmakanan:TidakAda/Ada 

 ............................................................................................................................................  



 
 

 
 

D. RiwayatKesehatanGigi: 
1. PengetahuanPasiententangPemeliharaanKesehatanGigidanMulut: 

a. Menurutpasienbagaimanacara/teknikmenyikatgigiyangbaik?(peragaanmenggunakanphantom) 
 

AREA VERTIKAL HORIZONTAL ROLL FONES VIBRATORY TIDAK
DISIKAT 

1)Permukaan labial gigi anterior atas:       

2)Permukaan labial gigi anterior bawah:       

3)Permukaan lingual gigi anterior atas:       

4)Permukaan lingual gigi anterior bawah:       

5)Permukaan bukal gigi posterior atas:       

6)Permukaan bukal gigi posterior bawah:       

7)Permukaanpalatalgigiposterioratas:       

8)Permukaanlingualgigiposteriorbawah:       

9)Permukaankunyah:       

10)Bagiandistalgigiterakhirposterioratasdanbawah:       

 
b. Menurutpasienkapansajawaktumenyikatgigiyangtepat:.... 
c. Menurutpasienbagaimanacaramemeliharakesehatangigidanmulutselainmenyikatgigi:.... 

 
2. PengalamandanPerilakuPasien 
 

 YA TIDAK 

a. Pasienpernahdirawatgigisebelumnyadi............................................................................................   

b. Pasien pernah mengalamipelayanan yang tidakmemuaskan atau menjadikan cemas/takut 
untuk diperiksa ulang. 

  

c. Pasienmenyikatgigiminimal2kalisehari,pagisetelahsarapandanmalamsebelumtidur.   

d. Pasien mempunyaikebiasaanmakanmakanankariogeniksepertipermen,coklat,dodol,dsj.   

e. Pasienmakanbuah-buahandansayuranyangberseratdanberairsetiaphari.   

f. Pasienmempunyaikebiasaansebagaiberikut:   

1)Minumteh/kopi   

2)Minumminumanberalkohol/bersoda   

3)Merokok   

4)Mengunyahsatusisi   

5)Mengunyahsirih/tembakau   

6)Menggigitbendakeras   

7)Bruxism   

8)Menghisapibujari   

 
3. PemeriksaanExtraOral: 

a. Muka :Simetris/tidaksimetris 
b. Kelenjarlimfe : Kanan 

Teraba/TidakTeraba Keras / Lunak 

Sakit/TidakSakit 

 

Kiri 

Teraba/TidakTeraba Keras / Lunak 

Sakit/TidakSakit 

 
 

 

  



 
 

 
 



 
 

 
 

TesVitalitas(VitalityTest) 

Gigi Inspeksi Thermis Sondasi Perkusi Druk Mobility Diagnosa/ 
Masalah 

        

 

  



 
 

 
 

 
  



 
 

 
 

 

 

  



 
 

 
 

II. ANALISADATA  

 

DATA DIAGNOSA/MASALAH KEMUNGKINANPENYEBABMASALAH 
(SesuaiHasilPengkajian) 

URUTANPRIORITAS 
MASALAH 

    



 
 

 
 

III. RENCANA INTERVENSI (Tindakan Klinis/OPT/Konseling/Penyuluhan/Rujukan) 
 

KUNJUNGAN/ 
TANGGAL 

DATA/MASALAH INTERVENSI INSTRUKSIPERAWATANDI 
RUMAH 

TUJUAN INDIKATOR CARAEVALUASI 

RASIONAL KOMPETENSI 

        



 
 

 
 

IV. IMPLEMENTASI&EVALUASI 
 

KUNJUNGAN/ 
TANGGAL 

 
DATA/MASALAH 

 
INTERVENSI 

(SesuaiKompetensi) 

 
INSTRUKSIPERAWATAN 

DI RUMAH 

 
HASILEVALUASI 

 
KENDALA 

SOLUSI 
MENGATASI 

KENDALA 

PARAFDOSEN 
PEMBIMBING 

        

 

 

Mahasiswa: 
 

 

 

 

( ..................................... ) 

………………………………20……  

DosenPembimbing 
 

 

 

 

( ..................................... )



 
 

 
 

Lampiran 6. Dokumentasi Hasil  Kegiatan 
DOKUMENTASI 

            

              

       

                

  



 
 

 
 

Lampiran 7. Etichal Clearance 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 
 

 
 



 
 

 
 



 
 

 
 

 
  



 
 

 
 

Lampiran 9. Daftar Riwayat Hidup 

 

 

 

BIODATA PENULIS 

 

Nama   : Najwa Sabila 

Tempat/Tgl Lahir : Tanjungbalai, 26 November 2026 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Agama   : Islam 

Alamat Rumah  : Jalan Pancasila, Kota Tanjungbalai 

Nomor HP  : 081263444046 

 

RIWAYAT PENDIDIKAN 

1. SD     : SDN 132402 Kota Tanjungbalai 

2. SLTP  : SMP Negeri 1 Kota Tanjungbalai 

3. SLTA  : SMA Negeri 1 Kota Tanjungbalai 

4. INSTANSI  : D-III Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes Medan 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 10. Hasil Turnitin 

 

  



 
 

 
 

 

 


