
Penerbit : Forum Komunikasi Kedokteran Gigi Islam Indonesia 77  

 

 

 

ARTIKEL PENGABDIAN MASYARAKAT 

URL artikel: https://jurnal.fokgii.com/index.php/jpmkg/index 
 

 Pemberdayaan Peran Orang Tua Dalam Rangka Program Edukasi Kesehatan Gigi dan Mulut 

Sejak Dini (SIMUJI) 

 KDede Arsista1, Chrisni Oktavia Jusup1, Fatimah Azzahrah Attamimi1, Moch. Atmaji 

Windrianto1, Siti Utami Dewi1 

1Fakultas Kedokteran Gigi, Universitas YARSI, Jakarta 

Email Penulis Korespondensi  (K): dede.arsista@yarsi.ac.id 

dede.arsista@yarsi.ac.id, chrisni.oktavia@yarsi.ac.id, fattimah.azzahra@yarsi.ac.id, moch.atmaji@yarsi.ac.id, 

siti.utami@yarsi.ac.id  

ABSTRAK  

Kesehatan gigi dan mulut pada anak usia dini sangat dipengaruhi oleh pengetahuan dan peran orang tua dalam membentuk 

kebiasaan menyikat gigi, memilih makanan, serta melakukan pemeriksaan gigi secara rutin. Program SIMUJI (Sehat Gigi 

dan Mulut Sejak Dini) dilaksanakan untuk meningkatkan pengetahuan orang tua mengenai pemeliharaan kesehatan gigi 

dan mulut anak. Kegiatan ini dilaksanakan di TK Islam Al Azhar 13 Rawamangun, Jakarta Timur, dengan melibatkan 

orang tua, guru, dan murid. Metode kegiatan berupa edukasi atau penyuluhan menggunakan media flipchart, pemeriksaan 

gigi, kegiatan menyikat gigi bersama, serta monitoring melalui grup WhatsApp. Tingkat pengetahuan orang tua diukur 

menggunakan kuesioner pre-test dan post-test. Data dari 17 responden dianalisis menggunakan paired t-test dengan tingkat 

kemaknaan p<0,05. Hasil menunjukkan bahwa rata-rata nilai pengetahuan orang tua meningkat dari 8,14 ± 1,11 pada pre-

test menjadi 16,86 ± 1,00 pada post-test, dengan nilai p<0,0001. Peningkatan yang signifikan juga ditemukan pada topik 

pertumbuhan gigi permanen pertama, perawatan gigi susu, penggunaan pasta gigi pada anak, waktu menyikat gigi, dan 

penanganan gigi susu berlubang. Namun, tidak ditemukan peningkatan yang signifikan pada topik makanan untuk tumbuh 

kembang anak (p=0,5795). Kegiatan edukasi melalui program SIMUJI efektif meningkatkan pengetahuan orang tua 

mengenai kesehatan gigi dan mulut anak. Edukasi berkelanjutan, terutama mengenai pola makan dan pembatasan konsumsi 

gula, diperlukan untuk mendukung terbentuknya kebiasaan menjaga kesehatan gigi dan mulut sejak dini. 
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ABSTRACT 

Oral health in early childhood is strongly influenced by parents’ knowledge and involvement in establishing healthy habits, 

including toothbrushing, appropriate food selection, and regular dental check-ups. The SIMUJI program (Healthy Teeth 

and Mouth from an Early Age) was implemented to improve parents’ knowledge of maintaining their children’s oral health. 

This community service activity was conducted at Al Azhar 13 Islamic Kindergarten, Rawamangun, East Jakarta, and 

involved parents, teachers, and students. The activities included oral health education using a flipchart, dental examinations, 

supervised toothbrushing, and follow-up monitoring through a WhatsApp group. Parents’ knowledge was assessed using 

pre-test and post-test questionnaires. Data from 17 respondents were analyzed using a paired t-test with a significance level 

of p<0.05. The results showed that the mean parental knowledge score increased from 8.14 ± 1.11 in the pre-test to 16.86 

± 1.00 in the post-test, with p<0.0001. Significant improvements were also observed in knowledge related to the eruption 

of the first permanent teeth, primary tooth care, toothpaste use in children, appropriate toothbrushing times, and the 

management of dental caries in primary teeth. However, no significant improvement was found in the topic of food for 

child growth and development (p=0.5795). The SIMUJI educational program was effective in improving parents’ 

knowledge of children’s oral health. Continuous education, particularly regarding dietary habits and sugar intake 

restriction, is necessary to support the development of healthy oral hygiene practices from an early age. 

 

Keywords: Early childhood; health education; oral health; parental knowledge; SIMUJI 

 

 
PENDAHULUAN 

 Kesehatan gigi dan mulut memiliki peran penting dalam menunjang kesehatan secara keseluruhan. Pada 

anak usia dini, masalah gigi seperti karies, plak, dan penyakit gusi seringkali muncul akibat kurangnya 

perawatan yang tepat. Meskipun anak-anak dapat diperiksa oleh dokter gigi, peran orang tua sangatlah vital 

untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut anak sejak dini.Pada masa kanak-kanak perawatan gigi sangatlah 

penting, karena kondisi ini dapat memengaruhi tumbuh kembang, kemampuan berbicara, dan kualitas hidup 

anak secara umum. Berdasarkan data Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2020), prevalensi masalah 

kesehatan gigi dan mulut pada anak-anak di Indonesia masih cukup tinggi, terutama karies gigi, yang sering kali 

disebabkan oleh kebiasaan makan yang tidak sehat serta kurangnya pemahaman mengenai perawatan kesehatan 

gigi sejak dini1,2,3. 

Pentingnya perawatan gigi dan mulut sedari kecil menjadi dasar utama bagi pelaksanaan program 

SIMUJI (Sehat Gigi dan Mulut Sejak Dini). Program ini bertujuan memberikan edukasi dan pemberdayaan 

kepada orang tua sebagai aktor utama dalam membangun kebiasaan sehat pada anak-anak mereka. 

Ketidaktahuan orang tua mengenai cara perawatan gigi dan mulut yang tepat pada anak, seperti cara menyikat 

gigi yang benar dan pemilihan waktu serta teknik menyikat yang efektif, menjadi salah satu penyebab tingginya 

angka masalah gigi dan mulut di kalangan anak-anak4,5,6. 

Selain itu, pola makan yang mengandung gula berlebih dan konsumsi makanan yang tidak seimbang 

sering kali juga memperburuk kondisi kesehatan gigi anak. Hal ini sering tidak disadari oleh orang tua, yang 

mungkin menganggap bahwa kerusakan gigi pada anak tidak berdampak jangka panjang. Faktanya, kesehatan 

gigi pada masa anak-anak sangat mempengaruhi kondisi kesehatan gigi pada usia dewasa. Orang tua memiliki 

peran utama dalam mengajarkan kebiasaan hidup sehat, termasuk menjaga kebersihan gigi dan mulut 5. Namun, 

banyak orang tua yang kurang mendapatkan edukasi yang cukup tentang cara perawatan gigi anak yang benar 
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dan dampaknya jika diabaikan. Umumnya, orang tua menganggap masalah gigi pada anak tidak serius karena 

mengira gigi susu akan digantikan oleh gigi permanen. Pemahaman yang kurang tepat ini sering kali 

menyebabkan keterlambatan dalam perawatan, sehingga memperburuk kondisi kesehatan gigi anak6.7.Vu dkk 

melaporkan bahwa pemahaman orang tua mengenai pentingnya perawatan gigi sulung masih belum optimal 

yaitu 316 orang tua anak prasekolah, hanya 31,7% yang mengetahui manfaat pemeriksaan gigi secara rutin.  

Penelitian Al-Batayneh dkk. juga menemukan bahwa 55% orang tua beranggapan bahwa gigi sulung tidak 

memerlukan perawatan karena nantinya akan digantikan oleh gigi permanen. Sebanyak 61,6% kunjungan anak 

ke dokter gigi dilakukan karena adanya rasa sakit, sementara hanya 12,6% dilakukan untuk pemeriksaan rutin. 

Temuan tersebut menunjukkan masih adanya kesenjangan pengetahuan orang tua dan kecenderungan pencarian 

perawatan setelah timbul keluhan, sehingga edukasi mengenai pentingnya mempertahankan kesehatan gigi 

sulung dan pemeriksaan gigi secara preventif perlu ditingkatkan.  

 Diperlukan sebuah program edukasi untuk memberdayakan orang tua dalam menjaga kesehatan gigi 

dan mulut anak. Dengan pemahaman yang benar, orang tua dapat mendampingi anak membentuk kebiasaan 

yang baik sejak dini. Program "Pemberdayaan Orang Tua untuk Kesehatan Gigi dan Mulut Anak" diharapkan 

dapat membantu meningkatkan pengetahuan dan kemampuan orang tua dalam merawat kesehatan gigi anak, 

serta menurunkan prevalensi masalah gigi dan mulut pada anak di masa mendatang.Dengan dilaksanakannya 

program SIMUJI, diharapkan orang tua dapat memperoleh informasi yang akurat dan mendalam mengenai 

pentingnya menjaga kesehatan gigi dan mulut anak sejak dini. Edukasi dan pemberdayaan orang tua yang efektif 

akan memungkinkan mereka untuk mengarahkan anak-anak pada kebiasaan menjaga kebersihan gigi dan mulut 

secara mandiri. Selain itu, program ini juga diharapkan mampu menurunkan prevalensi masalah gigi pada anak-

anak8,9,10. 

TK Islam Al Azhar 13 Rawamangun-Jakarta Timur terletak di kawasan yang tidak jauh dari Universitas 

YARSI sehingga memudahkan mobilitas dalam mengontrol terlaksananya kegiatan pengabdian masyarakat. 

Berdasarkan hasil survei awal yang dilakukan oleh tim, diketahui bahwa sebagian besar siswa di sekolah ini 

memiliki kebiasaan yang kurang baik dalam menjaga kesehatan gigi dan mulut, seperti mengkonsumsi makanan 

manis secara berlebihan dan tidak melakukan sikat gigi secara rutin. Sehingga dengan adanya sosialisasi akan 

menambah wawasan orang tua guna menumbuhkan kebiasaan sehat dalam menjaga kebersihan gigi dan mulut 

sejak usia dini. 

Program ini bertujuan untuk memperkuat peran orang tua dalam memastikan kesehatan gigi dan mulut 

anak melalui pelatihan langsung serta edukasi tentang cara-cara menjaga kebersihan gigi anak secara praktis, 

sehingga tercipta generasi yang sehat dan terbebas dari masalah kesehatan gigi dan mulut. 

 

METODE PELAKSANAAN 

 Metode yang dilakukan pada kegiatan ini adalah edukasi atau penyuluhan mengenai kesehatan gigi dan 

mulut. Kegiatan pre-test dan post-test dilakukan pada kegiatan ini. Monitoring dilakukan untuk memantau 
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keberhasilan program yang dilakukan kepada peserta melalui pesan pendek yang dikirimkan ke WA grup 

peserta yang mengikuti kegiatan. Edukasi dilakukan dengan melibatkan mahasiswa program profesi FKG 

YARSI. Penyuluhan menggunakan flipchart yang berisi tentang Kesehatan gigi dan mulut dengan gambar-

gambar yang menarik. Lokasi dan sasaran kegiatan adalah orang tua, guru dan murid TK Al Azhar 13 

Rawamangun. 

Gambar 1. Lokasi TK Al Azhar 13 Rawamangun 

Kegiatan ini dilaksanakan melalui beberapa tahapan, yakni: 

1. Tahap Persiapan 

Tahap persiapan meliputi survei awal di TK Islam Al Azhar 13 Rawamangun untuk mengidentifikasi 

kebiasaan kesehatan gigi dan mulut siswa, penyiapan materi edukasi dalam bentuk flipchart, penyiapan 

kuesioner pre-test dan post-test, serta perlengkapan yang digunakan untuk pemeriksaan gigi dan kegiatan 

sikat gigi bersama. 

2. Tahap Pelaksanaan 

(1)  Edukasi 

Tingkat pengetahuan awal peserta diukur dengan menggunakan kuesioner pre-test sebelum kegiatan 

penyuluhan dilakukan.  

(2)   Pemeriksaan gigi /sikat gigi bersama 

Pemeriksaan gigi dilakukan terhadap murid TK Islam Al Azhar 13 Rawamangun untuk mengetahui 

kondisi kesehatan gigi dan mulut. Setelah pemeriksaan, murid mengikuti kegiatan sikat gigi bersama 

dengan pendampingan tim dan mahasiswa program profesi FKG YARSI sebagai penguatan praktik 

pemeliharaan kebersihan gigi yang telah disampaikan pada sesi edukasi. 

3.  Tahap Monitoring dan Evaluasi 

Menyebarkan kuesioner dan post-test untuk orang tua mengenai peningkatan pengetahuan mereka setelah 

mengikuti kegiatan serta monitoring dilakukan melalui grup WhatsApp peserta dengan pengiriman pesan 

singkat untuk memantau keberlanjutan penerapan pesan kesehatan gigi dan mulut setelah kegiatan. Evaluasi 

dilakukan dengan pemberian kuesioner post-test kepada orang tua untuk menilai perubahan tingkat 

pengetahuan setelah mengikuti edukasi. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Program SIMUJI (Sehat Gigi dan Mulut Sejak Dini) merupakan salah satu upaya edukatif yang 

bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan orang tua mengenai kesehatan gigi dan mulut anak. Edukasi ini 

penting karena orang tua memiliki peran utama dalam membentuk kebiasaan anak sejak dini, terutama dalam 

menjaga kebersihan gigi dan mulut, membimbing anak menyikat gigi, memilih makanan yang mendukung 

kesehatan gigi, serta membawa anak ke tenaga kesehatan apabila terdapat masalah pada gigi anak. Di Indonesia, 

urgensi edukasi kesehatan gigi dan mulut juga terlihat dari data Riskesdas 2018 yang mencatat proporsi masalah 

gigi dan mulut sebesar 57,6%, sedangkan masyarakat yang mendapatkan pelayanan dari tenaga medis gigi hanya 

10,2%. Selain itu, proporsi perilaku menyikat gigi dengan benar masih rendah, yaitu 2,8%3.  Data ini 

menunjukkan bahwa upaya promotif dan preventif, seperti edukasi kepada orang tua, sangat diperlukan agar 

perilaku menjaga kesehatan gigi dapat dibentuk sejak dini. Gambar 1 dan 2 merupakan kegiatan edukasi yang 

dilakukan di TK Al Azhar 13 Rawamangun. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1.Pelaksanaan edukasi 
 

 

 

 

 

 

 

 

      

 

Gambar 2. Peserta Penyuluhan 
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Berdasarkan Tabel 1 menunjukkan hasil analisis statistik terhadap 17 responden mengenai beberapa 

topik pertanyaan kuesioner sebelum dan sesudah diberikan edukasi. 

Tabel 1. Analisis statistik topik pertanyaan kuesioner 

No. Topik Pertanyaan n 
Mean ± SD 

Nilai-p 
Pre-Test Post-Test 

1 Pertumbuhan gigi permanen pertama 

17 

0,29 ± 0,47 1 ± 0,00 <0.0001* 

2 Perawatan gigi susu  0,24 ± 0,44 1 ± 0,00 <0.0001* 

3 Penggunaan pasta gigi pada anak 0,12 ± 0,33 1 ± 0,00 <0.0001* 

4 Waktu yang tepat untuk menyikat gigi 0,41 ± 0,51 1 ± 0,00 <0.0001* 

5 Penanganan gigi susu yang berlubang 0,41 ± 0,51 1 ± 0,00 <0.0001* 

6 Tanda pertumbuhan gigi dewasa 1,00 ± 0,00 1 ± 0,00 - 

7 Makanan untuk tumbuh kembang anak 0,12 ± 0,33 0,06 ± 0,24 0.5795 

Paired t-test; Significance p<0,05 

Pada topik pertanyaan pertumbuhan gigi permanen pertama, nilai rata-rata meningkat dari 0,29 ± 0,47 

pada pre-test menjadi 1,00 ± 0,00 pada post-test, dengan nilai p < 0,0001, yang menunjukkan perbedaan 

signifikan. Hal serupa juga terlihat pada topik pertanyaan perawatan gigi susu, penggunaan pasta gigi pada anak, 

waktu yang tepat untuk menyikat gigi, dan penanganan gigi susu yang berlubang, yang seluruhnya mengalami 

peningkatan rata-rata menjadi 1,00 ± 0,00 pada post-test dengan nilai p < 0,0001. Hal ini menunjukkan adanya 

peningkatan pengetahuan yang bermakna setelah dilakukan edukasi. Pada topik pertanyaan mengenai tanda-

tanda pertumbuhan gigi dewasa, nilai pre-test dan post-test sama-sama 1,00 ± 0,00, sehingga tidak terdapat 

perubahan nilai. Sementara itu, pada topik pertanyaan mengenai makanan untuk tumbuh kembang anak, nilai 

rata-rata menurun dari 0,12 ± 0,33 menjadi 0,06 ± 0,24, dengan nilai p = 0,5795.  

 
    Grafik 1. Analisis statistik topik pertanyaan kuesioner 

 
 Secara teori, kegiatan edukasi dalam program SIMUJI sejalan dengan konsep promosi kesehatan. 

Menurut Ottawa Charter, promosi kesehatan merupakan proses yang memungkinkan individu atau kelompok 

untuk meningkatkan kontrol terhadap kesehatannya dan memperbaiki derajat kesehatannya, dalam konteks 
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penelitian ini, orang tua tidak hanya diberikan informasi, tetapi juga diberdayakan agar mampu mengambil 

keputusan dan melakukan tindakan nyata, seperti membimbing anak menyikat gigi, memilih pasta gigi yang 

sesuai, memperhatikan pertumbuhan gigi anak, serta membawa anak ke fasilitas kesehatan gigi apabila 

ditemukan masalah3,11,12. Hasil penelitian menunjukkan bahwa edukasi kesehatan gigi dan mulut melalui 

program SIMUJI memberikan dampak positif terhadap peningkatan pengetahuan orang tua. Berdasarkan Tabel 

2, nilai rata-rata pengetahuan orang tua meningkat dari 8,14 ± 1,11 pada pre-test menjadi 16,86 ± 1,00 pada 

post-test. Hasil uji paired t-test menunjukkan nilai p < 0,0001, yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan 

antara tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah edukasi. Dengan demikian, edukasi yang diberikan dalam 

program SIMUJI dapat dinilai efektif dalam meningkatkan pengetahuan orang tua mengenai kesehatan gigi dan 

mulut anak. 

   Tabel 2 Tingkat pegetahuan orang tua terhadap kesehatan gigi anak 

Topik Pertanyaan n 
Mean ± SD 

Nilai-p 
Pre-Test Post-Test 

Tingkat Pengetahuan Orang Tua  17 8,14 ± 1,11 16,86 ± 1,00 <0.0001* 

Paired t-test; Significance p<0,05     

 

 Peningkatan pengetahuan ini juga dapat dijelaskan melalui konsep health literacy atau literasi 

kesehatan. Nutbeam menjelaskan bahwa pendidikan kesehatan bertujuan meningkatkan literasi kesehatan, yaitu 

kemampuan seseorang untuk memperoleh, memahami, dan menggunakan informasi kesehatan secara efektif. 

Peningkatan literasi kesehatan tidak hanya berarti menerima informasi, tetapi juga meningkatkan kemampuan 

individu untuk mengambil keputusan dan mengatasi hambatan dalam menjaga kesehatan. Oleh karena itu, 

peningkatan nilai post-test pada penelitian ini menunjukkan bahwa edukasi SIMUJI berpotensi meningkatkan 

literasi orang tua, khususnya dalam perawatan gigi dan mulut anak. Peningkatan pemahaman literasi tersebut 

dapat di tunjukkan pada grafik 2. 

Grafik 2. Tingkat pengetahuan Orang Tua 

 
 

 Peningkatan pengetahuan mengenai perawatan gigi susu menjadi hal yang penting karena gigi susu 

memiliki fungsi dalam proses mengunyah, berbicara, menjaga ruang untuk pertumbuhan gigi permanen, serta 

mendukung tumbuh kembang anak. American Academy of Pediatric Dentistry menyatakan bahwa early 

childhood caries merupakan penyakit kronis yang dipengaruhi oleh ketidakseimbangan faktor risiko dan faktor 

8,14

16,86

Pre-Test Post-Test
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protektif. Upaya pencegahan yang dianjurkan meliputi edukasi orang tua, instruksi kebersihan gigi di rumah, 

penggunaan pasta gigi berfluorida sesuai usia, serta konseling pola makan1. Dengan demikian, hasil peningkatan 

pengetahuan pada topik perawatan gigi susu mendukung tujuan SIMUJI untuk menanamkan pemahaman bahwa 

gigi susu tetap harus dirawat meskipun nantinya akan digantikan oleh gigi permanen. 

 Pada topik penggunaan pasta gigi dan waktu menyikat gigi, peningkatan pengetahuan orang tua juga 

sangat bermakna. CDC merekomendasikan menyikat gigi dua kali sehari dengan pasta gigi berfluorida, serta 

menekankan pentingnya pengawasan orang tua ketika anak menggunakan sikat gigi dan pasta gigi. Untuk anak 

usia 3–6 tahun, jumlah pasta gigi yang dianjurkan adalah sebesar biji kacang polong, sedangkan anak yang lebih 

kecil memerlukan jumlah yang lebih sedikit2,16.Kementerian Kesehatan juga menganjurkan menggosok gigi 

minimal dua kali sehari, yaitu pagi setelah makan dan malam sebelum tidur4.Hal ini menunjukkan bahwa orang 

tua memiliki peran penting dalam membiasakan anak menyikat gigi pada waktu yang benar dan dengan cara 

yang tepat. Hasil penelitian ini juga sesuai dengan pendekatan Health Belief Model (HBM). Dalam teori HBM, 

perilaku kesehatan dipengaruhi oleh persepsi seseorang terhadap risiko penyakit, tingkat keparahan penyakit, 

manfaat tindakan pencegahan, hambatan yang dirasakan, dorongan untuk bertindak, dan keyakinan diri untuk 

melakukan tindakan kesehatan. Penelitian Sanaeinasab dkk. menunjukkan bahwa program edukasi berbasis 

HBM dapat meningkatkan perilaku kesehatan gigi dan mulut serta memberikan dampak positif terhadap 

kebersihan gigi anak6,14,15.Dalam konteks SIMUJI, edukasi dapat meningkatkan persepsi orang tua bahwa 

masalah gigi anak, seperti gigi berlubang, bukan hal sepele dan dapat dicegah melalui tindakan sederhana yang 

dilakukan secara konsisten di rumah. Namun, pada topik makanan untuk tumbuh kembang anak, hasil penelitian 

tidak menunjukkan peningkatan yang signifikan. Nilai rata-rata menurun dari 0,12 ± 0,33 menjadi 0,06 ± 0,24, 

dengan nilai p = 0,5795.  

 Hasil ini menunjukkan bahwa edukasi pada topik makanan belum memberikan perubahan pengetahuan 

yang bermakna. Padahal, WHO menyebutkan bahwa konsumsi gula merupakan salah satu faktor risiko 

terjadinya karies gigi, dan pencegahan penyakit gigi dapat dilakukan melalui pola makan seimbang yang rendah 

gula7.Oleh karena itu, materi mengenai makanan kariogenik, makanan sehat untuk gigi, serta hubungan 

konsumsi gula dengan karies perlu diperkuat dalam pelaksanaan program SIMUJI berikutnya. Secara 

keseluruhan, hasil penelitian menunjukkan bahwa edukasi kesehatan gigi dan mulut dalam program SIMUJI 

efektif meningkatkan pengetahuan orang tua. Peningkatan pengetahuan ini menjadi dasar penting dalam 

pemberdayaan keluarga karena anak usia dini masih sangat bergantung pada orang tua dalam menjaga 

kebersihan gigi dan mulut. Orang tua berperan sebagai pengawas, pendamping, sekaligus contoh bagi anak 

dalam membentuk kebiasaan sehat. Dengan meningkatnya pengetahuan orang tua, diharapkan terjadi perubahan 

perilaku di rumah, seperti membiasakan anak menyikat gigi dua kali sehari, menggunakan pasta gigi sesuai usia, 

membatasi makanan manis, memeriksa kondisi gigi anak, serta melakukan kunjungan rutin ke tenaga kesehatan 

gigi4,14.Dengan demikian, program SIMUJI dapat menjadi salah satu strategi promotif dan preventif yang 

mendukung kesehatan gigi dan mulut anak sejak dini. Agar hasilnya lebih optimal, edukasi perlu dilakukan 
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secara berkelanjutan dengan metode yang mudah dipahami, seperti demonstrasi menyikat gigi, media gambar, 

leaflet, video edukasi, serta pendampingan langsung kepada orang tua dan anak. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 Kegiatan Edukasi Kesehatan Gigi dan Mulut dalam Rangka Pemberdayaan Peran Orang Tua untuk 

Program SIMUJI (Sehat Gigi dan Mulut Sejak Dini), merupakan kegiatan yang dapat meningkatkan 

pengetahuan orang tua mengenai kesehatan gigi dan mulut anak. Hal ini terlihat dari peningkatan nilai rata-rata 

pengetahuan orang tua dari 8,14 ± 1,11 pada pre-test menjadi 16,86 ± 1,00 pada post-test, dengan nilai p < 

0,0001. program SIMUJI dapat menjadi salah satu upaya promotif dan preventif yang bermanfaat dalam 

memberdayakan peran orang tua. Dengan meningkatnya pengetahuan orang tua, diharapkan orang tua dapat 

lebih aktif membimbing, mengawasi, dan membiasakan anak untuk menjaga kesehatan gigi dan mulut sejak 

dini, sehingga risiko masalah gigi seperti karies dapat dicegah. 
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