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Lampiran 2.

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN UJI VALIDITAS

Denganhormat,
Yang bertandatangan di bawah ini, saya Mahasiswa Program Studi Ilmu
Keperawatan (PSIK) Universitas Sahid Surakarta :
Nama : ANDY YUDIANTO

NIM : 201122004

Dengan ini saya memohon kesediaan ibu untuk menjadi responden dalam
penelitian saya guna penyusunan™ penelitian “.dengan judul “HUBUNGAN
PENGETAHUAN IBU. TENTANG PERAWATAN GIGI DENGAN
KEJADIAN KARIES PADA ANAK PRA SEKOLAH DI TK DHARMA
WANITA 1 CANGKOL KECAMATAN PLUPUH: KABUPATEN
SRAGEN”.

Jawaban Ibu dijamin kerahasiannya dan hanya untuk kepentingan penelitian,
maka semua hal yang menyangkut jawaban atas pertanyaan yang tercantum pada
kuesioner mohon jawaban yang betul-betul obyektif dan jujur.

Atas kesediaan dan kerjasamanya saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya,

(ANDY YUDIANTO)



Lampiran 3

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN UJI VALIDITAS

Yang bertandatangan dibawah ini :
Nama
Umur b tahun

Setelah memperoleh penjelasan dari’ peneliti tentang maksud dan tujuan
pengumpulan data, maka saya bersedia menjadi responden dalam penelitian yang
berjudul : “HUBUNGAN PENGETAHUAN IBU TENTANG PERAWATAN
GIGI DENGAN KEJADIAN KARIES PADA ANAK PRA SEKOLAH DI
TK DHARMA WANITA I CANGKOL KECAMATAN PLUPUH
KABUPATEN SRAGEN”.

Demikian persetujuan ini saya berikan untuk dapat digunakan sebagimana
mestinya.

Sragen, 2013

Responden



Lampiran 4.
DATA KARAKTERISTIK IBU UJI VALIDITAS

e —
Data yang ibu berikan akan terjamin kerahasiaannya !

A. PETUNJUK UMUM :
1. Ibu dimohon kesediaannya sebagai responden.
2. Mohon dapat menjawab pertanyaan dan pernyataan secara jujur serta
sesuai keadaan sebenarnya.
3. Semua jawaban dan identitas sebagai responden akan dirahasiakan.
4. Jawaban ibu akan sangat membantu kebenaran dari hasil penelitian ini.
5. Kami mengucapkan terima kasihvatas kesediaan dan kerjasama ibu.
B. PETUNJUK KHUSUS:
1. Bacalah setiap pertanyaan dan pernyataan dengan cermat dan teliti !
2. Isilah identitas saudara pada Kuesioner identitas-}
3. Beritanda [Imtukjawaban !
C. IDENTITAS RESPONDEN
1. Namaibu :
2. Pendidikan :

O Tidak sekolah L1 smMa
Osp (1 Perguruan Tinggi
O smp

3. Pekerjaan
[J TIDAK BEKERJA [0 WIRASWASTA
J swASTA (1 pNS



Lampiran 5. Kuesioner Uji Validitas

KUESIONER PENGETAHUAN IBU TENTANG PERAWATAN GIGI
PADA ANAK USIA PRA SEKOLAH DI TK DHARMA WANITA I
CANGKOL KECAMATAN PLUPUH KABUPATEN SRAGEN

NO

PERTANYAAN

JAWABAN

BENAR | SALAH

Gigi adalah tulang-tulang kecil yang tumbuh digusi
guna untuk menggigit dan mengunyah.

Perawatan gigi adalah upaya yang dilakukan agar gigi
tetap sehat dan dapat menjalankan fungsinya.

Gigi anak yang sehat adalah gigi yang bersih tanpa ada
lubang.

Gigi susu (gigi sulung) akan lepas atau tanggal mulai
usia 6 tahun sampai-12-13 tahun,

Anak-anak di bawah umur 3 tahun sebaiknya“dilatih
menyikat gigi tanpa menggunakan pasta gigi / odol
karena terlalu banyak fluoride membuat gigi rapuh dan
bisa menimbulkan bahaya kesehatan jika tertelan.

Fungsi gigi untuk memotong dan memperkecil bahan=y
bahan makanan pada waktu penguyahan, yaitu- gigi
taring untuk memotong,. gigi.seri untuk menahan dan
merobek makanan.

Dalam melatih dan membantu menyikat gigi pada anak,
lidah juga harus digosok lembut sampai bersih.

Gigi anak dapat berfungsi untuk memproduksi dan
mempertahankan suara/ bunyi.

Perawatan gigi merupakan upaya pencegahan penyakit
gigi dan mulut dengan cara membersihkan dari sisa
makanan yang tertinggal diantara gigi.

10.

Perawatan gigi pada anak dilakukan dengan menyikat
gigi dengan benar dan memeriksakan gigi ke dokter gigi
tiap 6 bulan secara teratur.

i1

Gunakan sikat gigi yang sesuai dengan rongga mulut

dan gunakan sikat gigi yang ada penutup kepala sikat
yang sangat rapat untuk menghindari bakteri masuk.




NO

PERTANYAAN

JAWABAN

BENAR | SALAH

12.

Pasta gigi merupakan zat yang digunakan bersama sikat
gigi dengan tujuan untuk membersihkan dan memoles
permukaan gigi.

13

Jumlah gigi susu pada anak 20 buah gigi yang terdiri
dari 8 gigi seri, 4 gigi taring, dan 8 geraham belakang.

14.

Hindari langsung makan setelah menyikat gigi, aktivitas
makan sebaiknya 1 hingga 2 jam setelah menyikat gigi.

15.

Menggosok gigi pada anak secara benar /teratur
minimal dua Kali sehari dan minum air putih setelah
meminum susu.- atau jus dapat mengurangi resiko
terjadinya kerusakan gigi.

16.

Kebanyakan karies gigi pada anak terjadi lebih banyak
anak laki-laki dari pada anak pérempuan.

17.

Jajanan atau makanan manis dan lengket mempercepat
terjadi nya karies gigi anak.

18.

Infeksi pada gigi sulung tidak berpengaruh pada
perkembangan normal gigi tetap penggantinya.

19.

Pemeriksaan rutin ke dokter gigi setiap satu tahun sekali
dan bila sakit berguna untuk mencegah terjadinya
kerusakan gigi.

20.

Anak yang masih minum susu dalam betol setelah habis
sebaiknya minum air putih untuk memperkecil
timbulnya karies gigi.

21.

Karies gigi jika tidak segera ditangani akan
menyebabkan infeksi dan rasa sakit.

22,

Cara menyikat gigi yang dianjurkan untuk anak-anak
yaitu disikat dengan gerakan kekanan dan kekiri.

23,

Jika menyikat gigi, pilihlah pasta gigi yang
mengandung deterjent paling sedikit.

24,

Karies gigi anak merupakan pembentukan lubang pada
permukaan gigi yang disebabkan oleh kuman dan sisa
makanan (karbohidrat) di mulut.

25.

Karies gigi ditandai dengan adanya lubang pada
jaringan keras gigi dapat berwarna coklat atau hitam.




Lampiran 17. Lembar Konsultasi
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