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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Perilaku  

1. Pengertian Perilaku i 

     Perilaku manusia adalah semua kegiatan atau aktivitas manusia, baik 

yang dapat diamati langsung maupun yang tidak dapat diamati dari luar. 

Menurut Skinner, perilaku adalah respon atau reaksi seseorang terhadap 

suatu rangsangan dari luar. Berdasarkan bentuk respons terhadap 

stimulus, perilaku dapat dibagi menjadi dua yaitu: 

2. Bentuk Perilaku 

Berdasarkan ibentuk irespons iterhadap istimulus, iperilaku idapat 

idibagi imenjadi idua iyakni: 

1. Perilaku tertutup terjadi apabila respon dari suatu stimulus belum 

dapat diamati oleh orang lain secara jelas. Respon seseorang 

terhadap stimulus ini masih terbatas pada perhatian, perasaan, 

persepsi, pengetahuan dan sikap terhadap stimulus tersebut. Perilaku 

seseorang yang merasa khawatir atau takut untuk pergi ke dokter 

gigi meskipun menyadari pentingnya pemeriksaan gigi, sehingga 

perasaan tersebut belum tercermin dalam tindakan nyata yang dapat 

diamati orang lain. Respons ini hanya dapat diketahui melalui 

laporan diri atau observasi internal, bukan melalui pengamatan 

langsung. 

2. Perilaku terbuka apabila respon terhadap suatu stimulus dapat 

diamati oleh orang lain. Respon terhadap stimulus tersebut sudah 

jelas dalam suatu tindakan atau praktik yang dapat dengan mudah 

diamati oleh orang lain. Perilaku seperti menyikat gigi dengan cara 

dan frekuensi yang benar, serta pemeriksaan gigi secara rutin, 

merupakan contoh perilaku terbuka karena merupakan tindakan 

nyata yang dapat diamati oleh orang lain dan berdampak langsung 

pada kesehatan gigi dan mulut seseorang (Windi, 2019). 
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3. Domain Perilaku 

a) Pengetahuan i 

Pengetahuan iadalah ihasil idari itahu, idan iini iterjadi isetelah 

seseorang imelakukan ipenginderaan iterhadap isuatu iobjek 

tertentu. iTanpa ipengetahuan iseseorang itidak imempunyai idasar 

untuk imengambil ikeputusan idan imenentukan itindakan iterhadap 

masalah iyang idihadapi i(Dr. iIrwan, i2017). 

b) Sikap i 

Sikap imerupakan ireaksi iatau itanggapan iyang imasih itertutup 

dari iseseorang iterhadap isuatu irangsangan iatau iobjek. iSikap 

belum imerupakan isuatu itindakan iatau iaktivitas, itetapi isikap 

merupakan ipredisposisi itindakan isuatu iperilaku. 

c) Tindakan i 

Sikap ibelum iotomatis iterwujud idalam isuatu itindakan. iUntuk 

mewujudkan isikap imenjadi isuatu iperbuatan inyata idiperlukan 

faktor ipendukung iatau isuatu ikondisi iyang imemungkinkann, 

antara ilain iadalah ifasilitas i(Notoatmodjo, i2018). 

4. Skala Ukur Perilaku i 

Menurut (Arikunto, 2010) terdapat 3 kategori tingkat perilaku yaitu 

baik, cukup dan kurang. Acuan kategori tersebut diambil dari 

pengukuran tingkat perilaku berdasarkan kategori yang dikelompokkan 

sebagai berikut 

Baik: 76% – 100% 

Cukup: 56% – 75% 

Kurang: < 56% 

Kategori nilai perilaku dapat disesuaikan dengan proporsi skor dari total 

jawaban benar. Berikut pembagian kategori berdasarkan jumlah 

jawaban benar dari 7 pertanyaan. 
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                                  Tabel 2.1 Kategori Perilaku 

Kategori perilaku Jumlah jawaban benar 

Baik 6-7 

Cukup 4-5 

Kurang 0-3 

Baik: 76% – 100% 

Cukup: 56% – 75% 

Kurang: < 56% 

Setelah dijumlah skor keseluruhan yang didapatkan oleh responden 

maka dapat dikategorikan sebagai berikut: 

1) Sikap dikatakan baik apabila hasil persentase sebesar 76%-100% 

2) Sikap dikatakan cukup apabila hasil persentase sebesar 56%-75%  

3) Sikap dikatakan kurang apabila hasil persentase <56%.  

Cara Menghitung Persentase: 

Persentase = (Jumlah jawaban benar / 7) × 100% 

5. Perilaku Kesehatan 

Perilaku ikesehatan ipada idasarnya iadalah isuatu itanggapan 

iseseorang iterhadap irangsangan iyang iberkaitan idengan isakit idan 

ipenyakit, isistem ipelayanan ikesehatan, imakanan iserta ilingkungan. 

a. iPerilaku iseseorang iterhadap isakit idan ipenyakit iyaitu ibagaimana 

manusia iberanggapan ibaik isecara ipasif i(mengetahui, ibersikap 

dan iberanggapan irasa isakit iyang iada ipada idirinya idan idi iluar 

dirinya, imaupun itindakan iyang idilakukan isehubung idengan 

penyakit iatau isakit itersebut. 

b.  Perilaku iterhadap isistem ipelayanan ikesehatan iadalah itanggapan 

seseorang iterhadap isistem ipelayanan ikesehatan ibaik isistem 

pelayanan kesehatan imodern imaupun itradisional. i 

c. iPerilaku iterhadap isistem ipelayanan ikesehatan iadalah itanggapan 

seseorang iterhadap isistem ipelayanan ikesehatan ibaik isistem 

pelayanan ikesehatan imodern imaupun itradisional. i 

d. iPerilaku iterhadap imakanan iyakni itanggapan iseseorang iterhadap 

makanan isebagai ikebutuhan ivital ibagi ikehidupan. 
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e.iPerilaku iterhadap ilingkungan ikesehatan iadalah itanggapan 

iseseorang terhadap ilingkungan isebagai ideterminan ikesehatan 

imanusia i(Wawan idan iDewi, i2018). 

6. Faktor– Faktor Perilaku 

1. Faktor-Faktor iYang iMempengaruhi iTerbentuknya iPerilaku 

Dibedakan imenjadi i2, iyakni ifaktor iintern idan iekstern. 

a. Faktor iintern imencakup ipengetahuan, ikecerdasan, ipersepsi, 

emosi, imotivasi idan isebagainya iyang iberfungsi iuntuk 

mengolah irangsangan idari iluar. 

b. Sedangkan ifaktor iekstern imeliputi ilingkungan isekitar, baik 

fisik maupun inon ifisik iseperti iiklim, imanusia,isosial ekonomi, 

kebudayaan idan isebagainyai(A. iWawan idan Dewi M.2018) 

2. Faktor-faktoriYang iMembedakan iRespons iterhadap istimulus 

iyang iberbeda idisebut ideterminan iperilaku. 

Determinan iperilaku iini idapat idibedakan imenjadi idua, iyakni i 

a. iDeterminan iatau ifaktor iinternal, iyakni ikarakteristik iorang 

yang bersangkutan, iyang ibersifat igiven iatau ibawaan, 

misalnya i: itingkat kecerdasan, itingkat iemosional, ijenis 

kelamin, idan isebagainya. 

b. iDeterminan iatau ifaktor ieksternal, iyakni ilingkungan, ibaik 

lingkungan ifisik, isosial, ibudaya, iekonomi, ipolitik, idan 

sebagainya.iFaktor lingkungan iini imenjadi ifaktor iyang 

dominan imewarnai iperilaku (Notoatmodjo, i2018). 

7. Perilaku Kesehatan Gigi 

a. Perilaku ikesehatan igigi 

     Kesehatan igigi idipengaruhi ioleh ikondisi ikebersihan igigi dan 

mulut imenyatakan ibahwa ikebersihan igigi idan imulut merupakan 

suatu ikeadaan igigi igeligi idalam irongga imulut dalam ikeadaan 

bersih, ipermukaan igigi ibebas idari iplak idan kotoran ilain iseperti 

sisa imakanan, idebris, ikarang igigi iserta tidak itercium ibau ibusuk 

dalam imulut (Mukhbitin, 2018). Kebiasaan iburuk 

yangiterusimenerusidilakukaniakan berkembangimenjadiiperilaku. 
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Demikian ipula isebaliknya idengan kebiasaan iyang ibaik. iSalah 

satu ikebiasaan ibaik iyang idapat dikembangkan iuntuk 

menghasilkan isuatu iperilaku iyang ibaik, yakni ikebiasaan 

menyikat igigi. i(Wanti et al., 2021). 

b. Perilaku ikesehatan igigi ipada ianak 

 Sebagai iilustrasi idikehendaki iagar ianak imempunyai 

kebiasaan menggosok igigi isebelum itidur. iUntuk iberperilaku 

seperti iini maka ianak itersebut iharus i: 

a. iPergi ike ikamar imandi isebelum itidur. 

b. iMengambil isikat idan iodol. 

c. iMengambil iair idan iberkumur. 

d. iMelaksanakan igosok igigi. 

e. iMenyimpan isikat igigi idan iodol. 

f. iPergi ike ikamar itidur. i(A. iWawan idan iDewi iM.) 

B. Menyikat Gigi 

1. Pengertian menyikat gigi 

     Menyikat gigi merupakan cara yang paling mudah dan efektif 

untuk menjaga kebersihan gigi dan gusi dari plak. Kesehatan gigi 

dan mulut perlu diperhatikan sejak dini agar terhindar dari masalah 

yang menyebabkan gangguan atau ketidaknyamanan pada pada gigi 

dan mulut. Perawatan gigi yang baik akan maksimal jika disertai 

dengan cara melakukan cara sikat gigi yang benar. Cara melakukan 

sikat gigi yang benar akan memaksimalkan kebersihan area gigi dan 

menghindari masalah yang muncul pada gigi dan mulut (Raisah et 

al., 2024). 

2. Tujuan menyikat gigi 

    Tujuan menyikat gigi adalah membersihkan plak yang melekat  

pada  permukaan  gigi. Menyikat gigi  harus  dilakukan  setiap hari,  

sehingga  plak  yang  terbentuk  tidak bertambah  banyak  dan  tebal. 

(Kusumaningsih, 2023). 
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3. Waktu menyikat gigi 

      Frekuensi menyikat   gigi sebaiknya  dilakukan  2  kali  sehari  

yaitu  setelah  sarapan  pagi  dan  sebelum  tidur malam.  Durasi  

menyikat  gigi  2-3  menit  yang  dilakukan  secara  sistematis 

sehingga tidak ada bagian-bagian yang terlampaui,  menjaga   

kebersihan   gigi   dan   mulut   merupakan salah   satu   cara   dalam   

hal mencegah  terjadinya  penyakit  gigi  dan  mulut  yaitu  dengan  

menyikat  gigi  dengan waktu  dan  frekuensi  yang  tepat.  Anggraeni 

(2022). Menyikat gigi sebaiknya dilakukan setiap selesai makan, 

tetapi hal ini tentu saja merepotkan. Hal yang terpenting dalam 

memilih waktu menyikat gigi adalah pagi hari sesudah makan pagi 

dan malam hari sebelum tidur (Kusumaningsih, 2023) 

4. Peralatan Dan Bahan Yang Digunakan Untuk Menyikat Gigi 

a. Sikat igigi 

Bentuk sikat gigi yang baik digunakan adalah memiliki tangkai 

sikat gigi yang lurus, bulu sikat gigi lembut, rata dan sama 

panjang. Kepala sikat gigi kecil, sehingga dapat menjangkau 

gigi paling belakang dengan mudah. Penting untuk diperhati 

kan bahwa sikat gigi untuk anak berbeda dengan sikat gigi 

orang dewasa, baik ukuran kepala sikat maupun kekerasan bulu 

sikatnya. American Dental Association menganjurkan ukuran 

maksimal kepala sikat gigi orang dewasa 29 x 10 mm, anak-

anak 20 x 7 mm dan balita 18 x 7 mm (Kusumaningsih, 2023). 

 

                          Gambar 2.1 Sikat Gigi Manual, Sikat Gigi Elektrik 

        https://images.app.goo.gl/i6B3PUw7t4F9AQB89 
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b. Pasta igigi iyang imengandung ifluor. 

    Pasta igigi ibiasaya idigunakan ibersama-sama idengan 

isikat gigi iuntuk imembersihkan idan imenghaluskan 

ipermukaan gigi igeligi, iserta imemberikan irasa inyaman 

idan menyegarkan. Pasta igigi iyang imengandung ifluoride 

iberperan iuntuk melindungi igigi idari ikaries. iPenggunaan 

isecara iteratur pasta gigi imengandung ifluor idapat 

imenurunkan iinsiden karies gigi. iFluoride idapat 

imemperbaiki ikerusakan igigi sampai batasbatas itertentu 

idengan icara imengganti imineral-mineral gigi iyang ihilang 

iakibat ierosi idari iasam. Menggunakan pasta gigi itidak iperlu 

iterlalu ibanyak, icukup gunakan ipasta igigi dengan iukuran 

isebutir ikacang itanah (Putri, iHerijulianti, idan iNurjanah, 

i2010). 

c. Gelas ikumur 

     Gelas ikumur idigunakan iuntuk iberkumur-kumur setelah 

penggunaan isikat igigi idan ipasta igigi idiajurkan air iyang 

digunakan iadalah iair imatang, itapi ipaling itidak air iyang 

digunakan iadalah iair iyang ibersih idan ijernih (Nurfaizah, 

2010). 

5. Teknik menyikat gigi i 

    Teknik menyikat gigi adalah cara yang umum di lakukan untuk 

membersihkan sisa makana yang lunak pada permukaan gigi dan 

gusi dan merupakan tindakan pencegahan dalam kebersihan dan 

kesehatan gigi dan mulut yang optimal. 

1) Teknik Fones atau Teknik Sirkuler 

Bulu-bulu sikat ditempatkan tegak lurus pada permukaan yang 

menghadap ke pipi (bukal) dan menghadap permukaan yang 

menghadap ke arah lidah (labial) dengan gigi dalam keadaan 

gigi rapat (oklusi). Sikat digunakan dengan lingkaran-lingkaran 

besar sehingga gigi dan gusi rahang atas dan rahang bawah 

disikat sekaligus. Daerah antar gigi (interproksimal) tidak diberi 
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perhatian khusus. Setelah permukaan bucal dan labial disikat, 

mulut dibuka lalu permukaan lingual dan palatal disikat dengan 

gerakan yang sama, hanya dalam lingkaran-lingkaran yang lebih 

kecil, karena cara ini agak sulit di lakukan karena untuk daerah 

ini dapat dilakukan dengan gerakan maju mundur (Nurjanah, 

dkk, 2019) 

 

       Gambar 2.2 Teknik Sirkuler 

6. Merawat sikat gigi 

Sesudah digunakan, sikat gigi dibersihkan di bawah air mengalir, 

supaya tidak ada sisa-sisa makanan atau pasta gigi yang tertinggal. 

Setelah bersih, sikat gigi diletakkan dalam posisi berdiri supaya 

lebih mudah mengering. Sikat gigi diganti setelah 2-3 bulan 

penggunaan, karena bulu sikat gigi sudah tidak dapat bekerja 

dengan baik dan dapat melukai gusi. Hendaknya dibiasakan satu 

sikat gigi harus digunakan untuk satu orang/anak, tidak boleh 

digunakan bersama-sama atau bergantian (Kusumaningsih, 2023) 
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C. Kerangka Teori 

Menurut Wibowo (2014) dalam buku ajar Dhonna (2022), kerangka teori 

merupakan visualisasi hubungan antara berbagai variabel untuk menjelaskan 

sebuah fenomena.  

i 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sumber:(Nurfaizah,Kusumaningsih,Ruminem,Raisah,Wawan dan 

Dewi,Mukhbidin,Wanti,Notoatmodjo,Irwan) 

D. Kerangka Konsep 

Kerangka konsep merupakan turunan dari kerangka teori yang telah disusun 

sebelumnya dalam telaah pustaka, Dhonna (2022). 

 

 

 

 

 

  

Gambaran perilaku menyikat gigi 

Perilaku 

1. Pengertian perilaku 

2. Bentuk perilaku  

3. Domain perilaku 

4. Skala ukur perilaku 

5. Perilaku kesahatan 

6. Faktor-faktor perilaku 

7. Perilaku Kesehatan gigi 

Menyikat gigi 

1. Waktu menyikat gigi 

2. Alat dan bahan menyikat 

gigi 

3. Teknik menyikat gigi 

Perilaku menyikat gigi 
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E. Definisi Operasional 

Definisi operasional adalah definisi variabel variabel yang akan diteliti secara 

operasional di lapangan, Dhonna (2022). 

Tabel 2.2 Definisi Operasional 

No Variabel Definisi 

iOperasional 

Alat iUkur Cara 

iUkur 

Hasil 

iUkur 

Skala 

iUkur 

1 Perilaku 

Menyikat 

Gigi 

Kebiasaan 

siswa dalam 

menyikat 

gigi, meliputi 

frekuensi, 

waktu, 

teknik, serta 

penggunaan 

alat dan 

bahan, yang 

diukur 

melalui 

kuesioner 

atau 

observasi, 

lalu 

dikategorika

n menjadi 

baik, cukup, 

atau kurang 

sesuai 

standar 

perilaku 

menyikat 

gigi yang 

dianjurkan. 

Kuesioner Mengisi 

ikuesioner 

Baik: 

76% – 

100% 

Cukup: 

56% – 

75% 

Kurang

: < 56% 

Nominal 

 

 

 


