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ABSTRAK 
 

TINDAKAN SCALLING ELEKTRIK PADA TN F (16 TAHUN) DISERTAI 

EDUKASI CARA MENCEGAH KALKULUS DENGAN MEDIA 

FLIPCHART DI KLINIK KESEHATAN GIGI 

POLITEKNIK KESEHATAN MEDAN 

 

Fathur Logaritz gymnatyar, Ety Sofia Ramadhan 

Program Studi D-III Kesehatan Gigi, Politeknik Kesehatan Kementerian 

Kesehatan Medan 

Dosen Pembinbing, Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan Email: 

Fathur602023@gmail.com 
 

Kalkulus merupakan endapan keras yang terbentuk akibat mineralisasi plak 

yang melekat pada permukaan gigi dalam waktu lama, umumnya disebabkan 

oleh kebersihan gigi dan mulut yang kurang baik. Jika tidak ditangani, kalkulus 

dapat menyebabkan berbagai masalah seperti gingivitis, bau mulut, perdarahan 

gusi, hingga penyakit periodontal. Pada remaja, rendahnya pengetahuan dan 

kurangnya perilaku pemeliharaan kesehatan gigi menjadi faktor utama terjadinya 

kalkulus. 

Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas tindakan scalling 

elektrik serta edukasi menggunakan media flipchart dalam mencegah kalkulus 

dan meningkatkan pengetahuan kesehatan gigi dan mulut pada Tn. F (16 tahun). 

Metode yang digunakan adalah laporan kasus dengan pengumpulan data melalui 

wawancara, pemeriksaan klinis, kuesioner, serta pengukuran Calculus Index 

(CI). 

Hasil pemeriksaan awal menunjukkan skor CI sebesar 2 (kategori buruk), 
dengan faktor penyebab berupa teknik menyikat gigi yang kurang tepat, waktu 

menyikat gigi yang tidak sesuai, serta kurangnya pengetahuan tentang 

pencegahan kalkulus. Intervensi yang dilakukan meliputi tindakan scalling 

elektrik menggunakan ultrasonic scaler, edukasi kesehatan gigi menggunakan 

media flipchart, serta demonstrasi cara menyikat gigi yang baik dan benar. 

Setelah dilakukan intervensi, skor CI menurun menjadi 0 (kategori baik) dan 

terjadi peningkatan pengetahuan pasien mengenai kesehatan gigi dan mulut. 

Disimpulkan bahwa tindakan scalling elektrik yang disertai edukasi 

menggunakan media flipchart efektif dalam mengatasi kalkulus serta 

meningkatkan pengetahuan pasien dalam menjaga kesehatan gigi dan mulut. 

 

Kata kunci: kalkulus, scalling elektrik, flipchart, kesehatan gigi dan mulut. 
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ABSTRACT 
 

Electric scaling procedure on Mr. F (16 years old) accompanied by education 

on how to prevent calculus using flipchart media at the Dental Health Clinic 

of Medan Health Polytechnic. 

 

Fathur Logaritz gymnatyar
1
, Ety Sofia Ramadhan

2
 

Program Studi D-III Kesehatan Gigi, Politeknik Kesehatan Kementerian 

Kesehatan Medan 

Dosen Pembinbing, Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan  

Email: Fathur602023@gmail.com 

 

Calculus is a hard deposit formed due to the mineralization of plaque that 

adheres to the tooth surface over a long period, generally caused by poor oral 

hygiene. If left untreated, calculus can lead to various problems such as 

gingivitis, halitosis, gum bleeding, and even periodontal disease. In adolescents, 

low levels of knowledge and inadequate oral health maintenance behavior are 

major contributing factors to the formation of calculus. 

This case report aims to determine the effectiveness of electric scaling 

procedures combined with education using flipchart media in preventing 

calculus and improving oral health knowledge in Mr. F (16 years old). The 

method used is a case report with data collection through interviews, clinical 

examinations, questionnaires, and measurement of the Calculus Index (CI). 

The initial examination results showed a CI score of 2 (poor category), with 

contributing factors including improper tooth brushing techniques, inappropriate 

brushing time, and lack of knowledge about calculus prevention. The 

interventions carried out included electric scaling using an ultrasonic scaler, oral 

health education using flipchart media, and demonstration of proper tooth 

brushing techniques. 

After the intervention, the CI score decreased to 0 (good category), and 

there was an improvement in the patient’s knowledge of oral and dental health. It 

can be concluded that electric scaling procedures combined with education using 

flipchart media are effective in managing calculus and improving patients’ 

knowledge in maintaining oral health. 

 

Keywords: calculus, electric scaling, flipchart, oral and dental health. 
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