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ABSTRAK 
Abstrak: Seiring bertambahnya usia, lansia rentan mengalami berbagai masalah kesehatan 

gigi dan mulut. Umumnya masyarakat beranggapan bahwa masalah gigi merupakan bagian 

alami dari proses penuaan, dan lebih parah jika masyarakat beranggapan bahwa masalah gigi 

dan mulut merupakan hal yang sepele. Sehingga kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk 

memberikan edukasi kesehatan dan penyakit mulut bagi para lansia terkait penyakit 

sistemik. Pelaksanaan kegiatan dilakukan dengan metode sosialisasi kemudian dilanjutkan 

dengan pemeriksaan kesehatan. Tim pelaksana kegiatan terdiri dari 7 Dosen FKG UB, 20 

Mahasiswa FKG UB, sedangkan mitra sekaligus peserta sebanyak 44 orang lansia yang 

berasal dari Desa Sumberejo dan Desa Kalisongo. Sistem evaluasi menggunakan kuesioner 

untuk mengukur tingkat pemahaman peserta sebelum dan sesudah kegiatan. Hasil evaluasi 

menunjukkan adanya peningkatan pemahaman peserta yang signifikan, seperti pengetahuan 

tentang diabetes mellitus dan dampaknya terhadap kesehatan mulut. Responden yang 

menyatakan "tahu," awalnya sebanyak 11 responden meningkat drastis menjadi 33 responden 

(50%). Secara garis besar kegiatan edukasi tentang kesehatan gigi dan mulut dalam kegiatan 

pengabdian ini mampu memberikan dampak positif. Tim pengabdian berharap, kegiatan 

pengabdian ini dapat mendorong perubahan perilaku menuju praktik kebersihan gigi dan 

mulut yang lebih baik. 

 

Kata Kunci: Edukasi; Kesehatan; Lansia; Penyakit Mulut; Penyakit Sitemik. 

 
Abstract: As people age, the elderly become increasingly susceptible to various dental and oral 
health problems. Generally, people assume that dental problems are a natural part of the 
ageing process, and it is worse if people assume that dental and oral problems are trivial. So 
this community service activity aims to provide health and oral disease education for the 
elderly regarding systemic diseases. The implementation of the activity was carried out using 
the dissemination method and then continued with a health check. The activity 
implementation team consists of 7 FKG UB lecturers, 20 FKG UB students, while the partners 
and participants are 44 elderly people from Sumberejo Village and Kalisongo Village. The 
evaluation system uses a questionnaire to measure participants' level of understanding before 
and after the activity. The evaluation results showed a significant increase in participants' 
understanding, such as knowledge about diabetes mellitus and its impact on oral health. 
Respondents who stated "know," initially 11 respondents, increased drastically to 33 
respondents (50%). Generally, educational activities about dental and oral health in this 
community service activity were able to provide a positive impact. The community service team 
hopes that this community service activity can encourage behavioural changes towards better 
dental and oral hygiene practices. 
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A. LATAR BELAKANG 

Kesehatan mulut merupakan bagian penting dari kesehatan hidup 

secara keseluruhan, terutama pada kelompok lanjut usia meliputi kelompok 

usia Pra-Lansia (usia 50-59 tahun) dan Lansia (>60 tahun). Kesehatan gigi 

dan mulut pada kelompok usia lanjut menghadirkan tantangan tersendiri, 

karena lansia merupakan kelompok yang rentan mengalami berbagai 

masalah pada gigi dan mulut, termasuk karies gigi (Muhida dkk., 2021; Nora 

dkk., 2023). Seiring bertambahnya usia, lansia rentan mengalami berbagai 

penyakit (Asvi dkk., 2023; Cahyati dkk., 2023), termasuk masalah kesehatan 

gigi dan mulut, seperti gigi berlubang, penyakit periodontal, mulut kering 

(xerostomia), tumor rongga mulut (Cahyati dkk., 2021). Pada akhirnya 

masalah ini dapat menyebabkan berbagai masalah pada mulut, seperti 

kehilangan gigi (Dewi dkk., 2018; Mardiyantoro dkk., 2021; Na’mah dkk., 

2022). Masalah ini tidak hanya mempengaruhi kualitas hidup, tetapi juga 

berdampak pada kemampuan mengunyah makanan, berbicara, dan interaksi 

sosial.  

Umumnya, lansia jarang memiliki waktu untuk mendapatkan edukasi 

yang memadai mengenai perawatan kesehatan mulut karena disibukkan 

dengan pekerjaan dan rutinitas. Sehingga tingkat kesadaran mereka akan 

pentingnya menjaga kesehatan gigi dan mulut cenderung rendah. Edukasi 

yang tepat dapat meningkatkan kesadaran lansia tentang pentingnya 

pemeriksaan rutin, teknik menyikat gigi yang benar, serta penggunaan alat 

bantu seperti dental floss dan obat kumur. Fokus pembangunan kesehatan 

di Indonesia lebih banyak pada pelayanan kesehatan dimulai dengan 

wawancara atau diskusi antara berbagai pihak seperti petugas kesehatan 

dan warga lokal (Mayasari dkk., 2021). Tantangan utama dalam komunikasi 

kesehatan terutama dalam promosi kesehatan adalah bagaimana cara 

merangkul pelayanan kesehatan dalam menyukseskan promosi 

kesehatan yang diberikan. Teknik komunikasi dapat dilakukan baik secara 

langsung atau teleconference (Cahyati dkk., 2023; Oki dkk., 2021). 

Sejauh ini tingkat kunjungan lansia ke fasilitas kesehatan untuk 

pemeriksaan mulut di Kabupaten Malang masih minim. Hal ini disebabkan 

oleh kesibukan, keterbatasan waktu, kurangnya pengetahuan, tidak 

memiliki jaminan kesehatan, kesulitan akses ke fasilitas kesehatan, atau 

anggapan bahwa masalah gigi merupakan bagian alami dari proses penuaan. 

Kondisi ini menjadi lebih parah jika masyarakat beranggapan bahwa 

masalah gigi dan mulut merupakan hal yang sepele. Penuaan dikaitkan 

dengan perubahan fisiologis, penurunan nafsu makan, serta berbagai 

masalah nutrisi, gigi, dan mulut, yang sering disertai dengan penyakit kronis. 

Seiring bertambahnya usia, beban penyakit kronis, termasuk gangguan pada 

gigi dan mulut, cenderung meningkat atau saling memengaruhi (Mayasari 

dkk., 2021). Minimnya pengetahuan terkait kesehatan gigi dan mulut 

menjadi faktor predisposisi dari perilaku kesehatan yang memicu terjadinya 

penyakit (Asri dkk., 2021). Perilaku kesehatan tersebut dapat dipantau 
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melalui pengetahuan, sikap, tanggapan, serta tindakan yang dimiliki oleh 

seseorang (Adhiatmitha dkk., 2018). Edukasi kesehatan gigi dan mulut 

menjadi krusial dalam upaya meningkatkan pengetahuan dan keterampilan 

lansia untuk menjaga kebersihan mulut. 

Berdasarkan data dari Badan Pusat Statistik Kabupaten Malang tahun 

2023, terdapat populasi lansia sebanyak 390.062 atau 14,4% dari 2,7 juta 

penduduk, sedangkan pre lansia sebanyak 531.612 atau 19,7% dari jumlah 

penduduk Kabupaten Malang (Badan Pusat Statistik Kabupaten Malang, 

2023). Jumlah ini tergolong cukup banyak dan potensial sebagai target 

sasaran untuk meningkatkan kualitas hidup terkait kesehatan gigi dan 

mulut, sehingga pemerintah setempat perlu memperhatikan kondisi 

kesehatan mulut untuk kelompok ini (Auli dkk., 2020). Kesehatan gigi dan 

mulut yang optimal dapat terwujud jika masyarakat memiliki pemahaman 

yang baik serta dapat melakukan tindakan yang benar dalam merawat 

kebersihan gigi dan mulut (RE dkk., 2021; Septiani dkk., 2023).  

Universitas Brawijaya Kampus 2 (Dieng) berada di Kelurahan Kalisongo, 

Kecamatan Dau, Kabupaten Malang, kondisi ini menarik perhatian civitas 

akademika FKG UB untuk melakukan kegiatan pengabdian pada daerah 

sekitarnya. Sehingga tim pengabdian menganggap perlu mengadakan 

penyuluhan kepada para lansia untuk meningkatkan pengetahuan tentang 

perawatan gigi (Hanik dkk., 2021). Melalui kegiatan pengabdian ini, 

keberadaan Universitas Brawijaya dapat dirasakan langsung oleh 

masyarakat sekitar sebagai upaya menjawab kebutuhan masyarakat. Tim 

pengabdian berharap, melalui kegiatan ini dapat dirumuskan strategi yang 

lebih efektif untuk meningkatkan kesehatan dan kualitas hidup lansia. 

Untuk meningkatkan kesehatan dan kualitas hidup lansia, diperlukan 

pendekatan multifaset yang mengintegrasikan akses terhadap layanan 

kesehatan, partisipasi sosial, pendidikan, serta keterlibatan dalam 

komunitas. Memahami aksesibilitas layanan perawatan kesehatan primer 

bagi lansia juga menjadi faktor krusial dalam upaya ini (Ajeh dkk., 2019; 

Kontis dkk., 2017; Oliveira dkk., 2023). Karena kualitas hidup menjadi fokus 

utama para profesional kesehatan sebagai tolak ukur keberhasilan suatu 

tindakan (Sova dkk., 2023). 

Pemeriksaan kesehatan mulut secara mandiri sangat penting untuk 

mendeteksi dini berbagai masalah kesehatan mulut yang dapat berpotensi 

menjadi lebih parah, termasuk kanker mulut (Amtha dkk., 2022; Oldach & 

Katz, 2014). Penerapan program pemeriksaan kesehatan yang terorganisir 

telah terbukti meningkatkan kesadaran mengenai pentingnya deteksi dini, 

mengatasi hambatan akses, dan pada akhirnya meningkatkan penerimaan 

pemeriksaan di antara populasi (Adefemi dkk., 2024). Beberapa tanda yang 

perlu diwaspadai antara lain luka yang tidak kunjung sembuh, bercak putih 

atau merah di dalam mulut, benjolan yang tidak biasa, serta rasa nyeri atau 

kesulitan saat mengunyah dan menelan (Cahyati dkk., 2018). Pemeriksaan 

ini tidak hanya berfokus pada gigi dan gusi, tetapi juga memeriksa tanda-
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tanda awal penyakit mulut yang lebih serius, termasuk kanker mulut. 

Dengan melakukan pemeriksaan secara rutin, seseorang dapat segera 

mencari pertolongan medis jika ditemukan gejala mencurigakan, sehingga 

peluang keberhasilan pengobatan menjadi lebih tinggi (Al-Kahil dkk., 2020). 

Umumnya, program pemeriksaan kesehatan mulut untuk lansia yang 

dilakukan di puskesmas dan posyandu lansia sekitar Kabupaten Malang 

masih belum optimal, sehingga dibutuhkan pendekatan yang lebih proaktif 

untuk menjangkau mereka.  

Kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk memberikan edukasi 

kesehatan dan penyakit mulut bagi para lansia dan juga melibatkan pre 

lansia terkait penyakit sistemik dan manifestasinya dalam rongga mulut. 

Selain itu, kegiatan ini juga bertujuan untuk meningkatkan kesadaran dan 

pemahaman mengenai pentingnya pemeriksaan kesehatan mulut secara 

mandiri, memberikan pelatihan mengenai cara menjaga kebersihan rongga 

mulut yang baik, serta mendorong deteksi dini terhadap tanda-tanda 

penyakit mulut yang berpotensi serius. Tim pengabdian berharap, para 

peserta pengabdian memiliki wawasan tambahan terkait pola hidup sehat 

dan perawatan mulut untuk mencegah terjadinya penyakit, komplikasi, 

mengetahui tanda dan gejala, manivestasi oral dari penyakit sistemik.  

 

B. METODE PELAKSANAAN 

Kegiatan pengabdian ini dilakukan oleh tim pengabdian dari 

Departemen Pendidikan Dokter Gigi, Fakultas Kedokteran Gigi, Universitas 

Brawijaya. Tim pengabdian tersebut terdiri dari 7 Dosen FKG UB dan 20 

Mahasiswa FKG UB dari jenjang pre klinik dan klinik. Sedangkan mitra 

yang berperan sebagai peserta dalam kegiatan ini berjumlah 44 orang yang 

berasal dari Posyandu Desa Sumberejo dan Desa Kalisongo. Kegiatan ini 

dilaksanakan selama dua hari yang berlokasi di Posyandu Gedong Desa 

Kalisongo pada tanggal 17 Oktober 2024 dan di Balai RW 01 Desa Sumberejo 

pada tanggal 19 Oktober 2024, kedua lokasi tersebut merupakan desa di 

Kecamatan Dau Kabupaten Malang. Adapun metode pelaksanaan kegiatan 

yang kami gunakan adalah ceramah dan diskusi, kemudian dilanjutkan 

dengan pemeriksaan kesehatan dan evaluasi melalui kuisioner.  

1. Pra-Kegiatan 

Kegiatan diawali dengan koordinasi dengan mitra untuk membahas 

perizinan, lokasi, waktu, dan jumlah peserta. Adapun persiapan kegiatan 

meliputi penyusunan jadwal, pemilihan lokasi kegiatan, serta pencetakan 

leaflet dan poster sebagai media edukasi. Selain itu, tim pengabdian juga 

mengumpulkan materi sosialisasi dan menyiapkan paket souvenir yang akan 

dibagikan kepada para peserta. Sedangkan persiapan yang diperlukan untuk 

pemeriksaan kesehatan adalah menyiapkan alat pemeriksaan yang telah 

disterilkan dan memastikan ketersediaan tenaga medis yang akan bertugas. 

Persiapan lain yang harus disiapkan yaitu kuisioner untuk pemeriksaan 
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kesehatan dan evaluasi kegiatan guna mengukur efektivitas pelaksanaan 

program. 

 

2. Pelaksanaan Kegiatan 

Tahap pelaksanaan kegiatan, tim pengabdian memberikan edukasi 

kesehatan mulut dengan metode ceramah dan diskusi, kemudian dilengkapi 

dengan pemutaran video. Selama proses penyampaian materi, pemateri 

menggunakan media leaflet dan poster sebagai instrumen pendukung 

presentasi yang berisi materi tentang pentingnya menjaga kesehatan mulut, 

tanda-tanda penyakit mulut pada lansia, serta cara merawat gigi dan gigi 

palsu. Penyampaian materi kemudian dilanjutkan dengan sesi diskusi 

interaktif untuk menjawab pertanyaan dari para peserta. 

Setelah kegiatan penyuluhan, kegiatan selanjutnya yaitu pemeriksaan 

kesehatan gigi dan mulut secara sederhana yang mencakup pengukuran pH 

saliva, pemeriksaan adanya lesi atau luka pada mulut, serta pengecekan 

kondisi gigi dan gigi palsu. Pemeriksaan ini menggunakan alat standar 

seperti sonde halfmoon, sonde lurus, kaca mulut, dan ekskavator yang telah 

disterilkan. Durasi pemeriksaan untuk setiap peserta adalah sekitar lima 

menit. Data hasil pemeriksaan dicatat dalam form yang meliputi indikator 

pH saliva, lesi mulut, serta kondisi gigi dan gigi palsu. Instrumen yang 

digunakan meliputi: formulir informed consent, alat pemeriksaan kesehatan 

mulut (sonde halfmoon, sonde lurus, kaca mulut, dan ekskavator yang telah 

disterilkan). 

 

3. Evaluasi 

Tingkat pemahaman peserta diukur melalui kuesioner yang diberikan 

sebelum dan sesudah kegiatan, kuisioner tersebut disampaikan melalui 3 

pertanyaan. Data jumlah peserta dan kondisi kesehatan mulut 

didokumentasikan sebagai bahan evaluasi. Populasi dalam kegiatan ini 

merupakan para lansia yang tinggal di Desa Sumberejo dan Desa Kalisongo, 

Kecamatan Dau, Kabupaten Malang. Teknik pengambilan sampel dilakukan 

dengan metode purposive random sampling, berdasarkan kriteria inklusi dan 

eksklusi yang ditetapkan oleh pelaksana kegiatan.  

Terdapat dua kriteria calon peserta dalam kegiatan ini yaitu inklusi dan 

eksklusi. Kriteria inklusi meliputi lansia yang berada di lokasi yang telah 

dipilih dan bersedia mengikuti kegiatan edukasi serta pemeriksaan 

kesehatan mulut. Sementara itu, kriteria eksklusi merupakan lansia yang 

tidak hadir pada saat pelaksanaan kegiatan. Data yang dikumpulkan berupa 

data primer yang diperoleh langsung selama kegiatan berlangsung. 

Instrumen yang digunakan berupa form hasil pemeriksaan kesehatan mulut 

(kartu pemeriksaan), dan kuesioner untuk mengukur tingkat pemahaman 

sebelum dan sesudah edukasi. Laporan kegiatan kemudian disusun secara 

sistematis untuk dievaluasi dan digunakan sebagai referensi bagi 

pelaksanaan kegiatan serupa di masa mendatang. 
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C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Pelaksanaan Kegiatan 

Sejauh ini, pelaksanaan kegiatan pengabdian sesuai dengan konsep yang 

telah direncanakan oleh tim pengabdian, dimana kegiatan dilaksanakan 

pada tanggal 17 Oktober 2024 di Posyandu Gedong Desa Kalisongo dan pada 

tanggal 19 Oktober 2024 di Balai RW 01 Desa Sumberejo. Peserta terdiri dari 

kelompok usia Pra-Lansia (usia 45-60 tahun) dan Lansia (>60 tahun) yang 

berasal dari Desa Kalisongo dan Desa Sumberejo, Kecamatan Dau, 

Kabupaten Malang. Berdasarkan data demografi peserta, kelompok usia 

terbesar adalah 61-65 tahun (35,3%), menunjukkan bahwa kegiatan ini 

menjangkau sebagian besar Lansia yang berada dalam kelompok usia 

menengah ke atas. Adapun tim pengabdian yang ikut berpartisipasi terdiri 

dari 7 Dosen Prodi Pendidikan Dokter Gigi FKG UB sebagai fasilitator dan 

20 Mahasiswa yang terdiri dari mahasiswa S1 dan profesi dokter gigi sebagai 

tim teknis. 

Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan dalam beberapa tahapan, mulai 

dari persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. Persiapan dimulai dengan 

koordinasi antara tim dosen dengan para pimpinan mitra. Keberadaan mitra 

sangat diperlukan, dimana dalam kegiatan ini mitra berperan untuk 

mengkoordinir peserta, sehingga memudahkan tim pengabdian untuk 

melakukan pendataan. Adapun tim teknis bertugas menyiapkan media yang 

akan digunakan saat pelaksanaan kegiatan, seperti pembuatan media 

edukasi, penjadwalan kegiatan, dan penyiapan alat. Selain itu tim teknis 

juga membantu peserta dalam mengisi kuesioner dan pre-test yang diberikan 

oleh tim pengabdian untuk mengukur pengetahuan awal para peserta. 

Tahap pelaksanaan kegiatan meliputi penyampaian materi, diskusi, dan 

pemeriksaan kesehatan mulut. Selama proses penyampaian materi 

berlangsung, tim pengabdian juga memasang poster terkait materi untuk 

menambah daya tarik peserta. Setelah penyampaian materi, dilanjutkan 

dengan sesi diskusi, sesi ini penting untuk memancing peserta 

menyampaikan masalah yang pernah dihadapi agar solusi yang diberikan 

bisa dipahami oleh semua peserta. Melalui pendekatan yang komprehensif 

ini, diharapkan dapat meningkatkan kesadaran dan pengetahuan Pra-

Lansia maupun Lansia tentang pentingnya menjaga kesehatan mulut, serta 

mendeteksi dini masalah gigi dan mulut yang mungkin terjadi. Selain itu, 

sesi ini juga memberikan kesempatan bagi peserta untuk saling berbagi 

pengalaman, mendapatkan informasi yang relevan, dan membangun rasa 

percaya diri dalam menerapkan langkah-langkah perawatan kesehatan 

mulut yang sesuai dengan kebutuhan mereka. Adapun materi yang 

disampaikan yaitu “Lansia dan Kesehatan Mulutnya”, topik tersebut 

disampaikan secara langsung oleh fasilitator yaitu dosen FKG UB seperti 

yang ditunjukkan Gambar 1 berikut. 
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Gambar 1. Penyampaian Materi tentang “Lansia dan  

Kesehatan Mulutnya” oleh Fasilitator 

 

Kegiatan selanjutnya yaitu pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut, 

kegiatan ini berlangsung selama 4 jam. Tim pengabdian terlihat sangat 

bersemangat dan para peserta tidak kalah antusias. Proses pemeriksaan 

berjalan sangat lancar dan sesuai rencana, dimana peserta terlihat tertib 

menunggu giliran pemeriksaan. Pemeriksaan ini meliputi identifikasi 

kondisi gigi dan mulut, penyampaian edukasi tentang perawatan kesehatan 

gigi, serta saran tindak lanjut bagi peserta yang memerlukan perawatan 

lebih lanjut. Sebagai upaya untuk mengukur kemampuan peserta setelah 

mengikuti kegiatan, tim pengabdian kembali memberikan kuesioner (post-

test) untuk para peserta. Proses ini dibantu oleh tim teknis untuk 

memudahkan para peserta mengisi jawaban seperti yang ditunjukkan 

Gambar 2 berikut. 

 

  
Gambar 2. Proses Pemeriksaan Kesehatan Mulut 

 

Sebagai bentuk apresiasi, tim pengabdian memberikan souvenir kepada 

setiap peserta yang telah mengikuti edukasi dan pemeriksaan mendapatkan. 

Sovenir tersebut berupa sembako atau kebutuhan sehari hari seperti: 

minyak goreng, pasta gigi, sikat gigi, snack, dan air mineral. Dengan adanya 

pemberian souvenir ini, diharapkan peserta merasa dihargai atas partisipasi 

mereka dan termotivasi untuk menerapkan pengetahuan yang telah 

diberikan dalam kegiatan edukasi serta menjaga kesehatan mereka dengan 

lebih baik. 
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2. Evaluasi 

Sebagai upaya untuk mengetahui tingkat keberhasilan pelaksanaan 

kegiatan pengabdian, tim pengabdian melakukan evaluasi (Amalia dkk., 

2021; Amalia dkk., 2021). Evaluasi tersebut dilakukan melalui pengisian 

kuesioner untuk para peserta kegiatan yang diberikan sebelum dan sesudah 

pelaksanaan penyuluhan. Adapun isi kuesioner meliputi beberapa 

pengetahuan dasar terkait pentingnya menjaga kesehatan mulut dan gigi 

yang disampaikan pada saat penyuluhan. Hal ini bertujuan untuk mengukur 

tingkat pemahaman peserta setelah mengikuti kegiatan penyuluhan, seperti 

terlihat pada Gambar 3. 

 

 
Gambar 3. Hasil Evaluasi Pengetahuan Hubungan Penyakit  

Sistemik dengan Kesehatan Mulut 

 

Berdasarkan hasil evaluasi yang ditunjukkan oleh grafik pada Gambar 

3, menunjukkan adanya perubahan pengetahuan tentang hubungan antara 

penyakit sistemik dan kesehatan mulut sebelum dan sesudah proses 

sosialisasi. Dimana sebelum sosialisasi, sebanyak 9 responden menyatakan 

"pernah mendengar tapi tidak tahu," berubah menjadi 6 responden. 

Kelompok yang menyatakan "tidak tahu" mengalami penurunan, awalnya 23 

responden menjadi 13 responden setelah kegiatan sosialisasi. Sebaliknya, 

jumlah responden yang menyatakan "ya saya tahu" mengalami peningkatan, 

awalnya 12 responden menjadi 25 responden setelah sosialisasi. Hal ini 

menunjukkan bahwa kegiatan ini berhasil meningkatkan pemahaman 

responden tentang topik tersebut, dengan penurunan ketidaktahuan dan 

peningkatan pengakuan akan pengetahuan yang benar, seperti terlihat pada 

Gambar 4. 
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Gambar 4. Pengetahuan Hubungan Penyakit Diabetes  

Mellitus dan Kesehatan Gigi 

 

Berdasarkan Gambar 4 menunjukkan bahwa terjadi perubahan 

pengetahuan responden tentang hubungan antara penyakit diabetes mellitus 

dan kesehatan gigi sebelum dan sesudah kegiatan sosialisasi. Sebelum 

kegiatan sosialisasi, hanya 11 responden yang menyatakan "tahu," jumlah 

ini meningkat drastis menjadi 33 responden setelah kegiatan sosialisasi. 

Sebaliknya, kelompok yang menyatakan "tidak tahu" menunjukkan 

penurunan dari 26 responden sebelum sosialisasi menjadi 18 responden. Hal 

ini mengindikasikan bahwa kegiatan sosialisasi yang dilakukan berhasil 

meningkatkan pemahaman responden mengenai kaitan antara diabetes 

mellitus dan kesehatan gigi, dengan pergeseran signifikan dari 

ketidaktahuan menjadi kesadaran dan pengetahuan yang lebih baik, seperti 

terlihat pada Gambar 5. 

 

 
Gambar 5. Pengetahuan Penyakit Kronis Penyebab  

Gangguan Kesehatan Mulut 

 

Gambar 5 menunjukkan perubahan tingkat pengetahuan mengenai 

penyakit kronis penyebab gangguan kesehatan mulut sebelum dan sesudah 

sosialisasi. Sebelum sosialisasi, responden yang menganggap penyakit kronis 

"tidak berpengaruh" mengalami penurunan dari 14 responden menjadi 9 
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responden setelah sosialisasi. Responden yang menyatakan "kurang 

berpengaruh" menurun dari 9 responden menjadi 5 responden. Responden 

yang menyatakan "berpengaruh" awalnya berjumlah 13 responden menjadi 

14 responden. Sedangkan, responden yang menganggap penyakit kronis 

"sangat berpengaruh" juga mengalami peningkatan awalnya 8 responden 

menjadi 16 responden. Data ini menunjukkan adanya peningkatan 

pemahaman tentang dampak penyakit kronis terhadap kesehatan mulut 

setelah diberikan sosialisasi. 

Kegiatan edukasi tentang kesehatan gigi dan mulut dalam kegiatan 

pengabdian ini mampu memberikan dampak positif. Hal ini dapat dilihat 

dari hasil kuesioner, dimana terjadi peningkatan post-test pada Gambar 3, 4, 

dan 5 yang menunjukkan peningkatan pengetahuan peserta. Hal ini 

mengindikasikan bahwa penyampaian informasi dan pelatihan yang tepat 

dapat meningkatkan kesadaran peserta dalam menjaga kesehatan gigi dan 

mulut. Tim pengabdian berharap, kegiatan pengabdian ini dapat mendorong 

perubahan perilaku menuju praktik kebersihan gigi dan mulut yang lebih 

baik. Upaya edukasi perlu dilanjutkan dan dilengkapi dengan pemeriksaan 

gigi secara rutin, penyuluhan terkait pola makan sehat, serta akses terhadap 

perawatan gigi yang memadai untuk memperbaiki kondisi kesehatan gigi 

dan mulut Lansia di komunitas ini. 

 

3. Kendala yang dihadapi 

Kendala yang dihadapi selama pelaksanaan kegiatan pengabdian ini 

yaitu, mitra atau peserta yang dihadapi adalah para lansia yang kurang 

mengikuti perkembangan teknologi, seperti pengisian kuesioner yang harus 

dilakukan secara manual. Penggunaan kuesioner manual menyebabkan tim 

pengabdian membutuhkan waktu yang lebih lama untuk proses 

pengumpulan data. Masalah ini dapat diatasi dengan kerjasama antar tim 

pengabdian untuk membantu peserta dalam pengisian kuesioner. Selain itu, 

tim juga memberikan penjelasan secara langsung kepada peserta mengenai 

isi kuesioner agar mereka memahami pertanyaan yang diberikan. Upaya ini 

tidak hanya mempercepat proses pengumpulan data, tetapi juga memastikan 

bahwa data yang diperoleh akurat dan mencerminkan kondisi sebenarnya 

dari para peserta. 

 

D. SIMPULAN DAN SARAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilakukan oleh tim FKG UB 

berhasil meningkatkan pengetahuan peserta tentang kesehatan mulut dan 

hubungan penyakit sistemik dengan kesehatan mulut. Hasil evaluasi 

menunjukkan adanya peningkatan pemahaman peserta yang signifikan, 

seperti pengetahuan hubungan antara penyakit sistemik dan kesehatan 

mulut, jumlah responden yang menyatakan "Ya, saya tahu" meningkat dari 

12 responden menjadi 25 responden. Responden yang menyatakan "tahu," 

tentang diabetes mellitus dan dampaknya terhadap kesehatan mulut 
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awalnya sebanyak 11 responden meningkat drastis menjadi 33 responden. 

Responden yang menganggap penyakit kronis "sangat berpengaruh" 

meningkat dari 8 responden menjadi 16 responden. Kegiatan edukasi dan 

pemeriksaan rutin perlu terus diupayakan dengan strategi yang lebih 

inklusif dan proaktif untuk menjangkau lebih banyak lansia, sekaligus 

memastikan keberlanjutan peningkatan kesehatan gigi dan mulut di 

masyarakat. 
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