BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Kesimpulan

Berdasarkan data hasil penelitian dan pembahasan mengenai Peran
StarSMILE App Berbasis Game dalam Edukasi Pengetahuan Karies dan
Pembentukan Perilaku Menyikat Gigi Anak Prasekolah dan Orang Tua di TK
Assyofa Padang, membuktikan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan dari
penggunaan StarSMILE App terhadap peningkatan pengetahuan dan perilaku anak
prasekolah di TK Assyofa Padang. Hasil uji statistik Paired Simple T-Test
menunjukan adanya perbedaan antara nilai pre-test dan post-test serta peningkatan
perilaku menyikat gigi dalam kategori sesuai dengan anjuran drg setelah diberikan
intervensi, dengan demikian menyatakan bahwa terdapat pengaruh dari StarSMILE
App dalam meningkatkan pengetahuan karies dan perilaku menyikat gigi pada anak
prasekolah di TK Assyofa Padang.

Pengaruh positif penggunaan StarSMILE App juga terlihat pada orang tua,
selain meningkatkan pengetahuan, seluruh orang tua menunjukan perilaku
menyikat gigi yang sesuai dalam mendampingi anak menjaga kesehatan gigi dan
mulut. Aplikasi ini tidak hanya efektif bagi anak, tetapi juga efektif dalam
meningkatkan pengetahuan dan perilaku orang tua sebagai pendamping utama

dalam kebersihan gigi dan mulut anak di rumah.

5.2 Saran

5.2.1 Bagi Pihak Sekolah
Pihak sekolah diharapkan dapat mengintegrasikan StarSMILE App berbasis
game sebagai media edukasi kesehatan gigi dan mulut dalam kegiatan
pembelajaran rutin atau program Usaha Kesehatan Gigi Sekolah (UKGS),
sehingga edukasi dapat dilakukan secara berkelanjutan dan menyenangkan
bagi anak prasekolah.

5.2.2 Bagi Responden

1) Bagi responden yang memiliki pengetahuan karies dan perilaku menyikat
gigi yang baik, diharapkan dapat mempertahankan pengetahuan dan

perilaku tersebut secara konsisten.
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2) Bagi responden yang memiliki pengetahuan cukup, diharapkan dapat
mencari informasi lebih lanjut terkait kesehatan gigi dan mulut.

5.2.3 Bagi Peneliti Selanjutnya

1) Dapat mengembangkan StarSMILE App ke dalam sistem operasi I0S
sehingga dapat memperluas aksesibilitas dan jangkauan pengguna, hal ini
menjadi penting mengingat saat ini aplikasi tersebut hanya tersedia di
platform Android, dan pengembangan ke iOS dapat meningkatkan
partisipasi serta penggunaan aplikasi di kalangan pemilik perangkat Apple.

2) Disarankan untuk dapat menambah fitur yang lebih interaktif agar
responden semakin tertarik untuk menggunakan StarSMILE App.

5.2.4 Bagi Institusi Baiturrahmah
Aplikasi ini diharapkan dapat digunakan oleh institusi Baiturrahmah
maupun FKG Universitas Baiturrahmah dalam melakukan penelitian

dengan jangkauan populasi yang lebih luas.
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Kota padang dengan ini menerangkan:

No. Nama NPM Jurusan

1. | Restu Putri Purwany Susilo 2210070110039 Pendidikan Kedoktcran Gigi

Bahwa yang tersebut Namanya diatas telah selesai melakukan penelitian di TK Assyofa
Kecamatan Kota Tangah Kota Padang pada tanggal 24 November-3 Desember 2025.

Demikianlah surat keterangan ini kami berikan, untuk dapat dipergunakan scbagaimana
mestinya.

Kepala Sekolah

Nip 9410925198802200 |




Lampiran 5. Surat Keterangan UKGS di TK Assyofa Padang
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TAMAN KANAK KANAK ASSYOFA KOTA PADANG

KECAMATAN KOTO TANGAH
Jalan Keschatan Dadok Tunggul Hitam

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Smarat, 5.9

NIP : J9kioosiamdercal..............

Jabatan : Kepala Sckolah Taman Kanak-Kanak Asyyofa Kota Padang
Nama Sckolah : TK Assyofa Kota Padang

Alamat Sckolah : Jalan Keschatan RT 03 RW 05, Dadok Tunggul Hitam, Kec.Koto

Tangah, Kota Padang, Sumatera Barat

Dengan ini menyatakan dengan scbenar-benarnya bahwa di Taman Kanak-Kanak yang
saya pimpin belum pemah dilaksanakan kegiatan Usaha Keschatan Gigi Sckolah (UKGS) maupun
kegiatan penyuluhan kesehatan gigi dan mulut kepada peserta didik.

Schubungan dengan hal terscbut, saya memberikan izin kepada mahasiswa untuk
melakukan pengambilan data penelitian di TK yang saya pimpin, dalam rangka penyusunan
skripsi, dengan ketentuan bahwa kegiatan penelitian dilaksanakan sesuai dengan ctika penclitian,
tidak mengganggu proses pembelajaran, serta menjaga kerahasiaan data peserta didik.

Surat pernyataan dan izin ini dibuat untuk digunakan scbagai salah satu persyaratan
administrasi dan kelengkapan dalam pelaksanaan penelitian skripsi.
Apabila di kemudian hari peryataan ini tidak scsuai dengan keadaan yang scbenarmya, maka saya
bersedia mempertanggung jawabkannya sesuai dengan ketentuan dan peraturan yang berlaku.

Demikian surat pernyataan dan izin ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa adanya
paksaan dari pihak mana pun.

AT SCKOT TK Assyofa Kota Padang
(e BVArRL ST ........)
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Lampiran 6. Informed Consent

SURAT PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI SUBJEK PENELITIAN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama

Usia

Alamat

merupakan orang tua/wali dari:

Nama

Jenis Kelamin

Usia

Alamat

Asal Sekolah

Kelas

Setelah mendapatkan keterangan dan penjelasan secara lengkap, maka
dengan penuh kesadaran dan tanpa paksaan saya menandatangani dan
menyatakan mengerti serta bersedia berpatisipasi dalam penelitian ini yang
berjudul “Peran StarSMILE App Berbasis Game dalam Edukasi
Pengetahuan Karies dan Pembentukan Perilaku Menyikat Gigi Anak
Prasekolah dan Orang Tua di TK Assyofa Padang”.

Padang, November 2025 Padang, November 2025

Peneliti Responden Penelitian
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Lampiran 7. Lembar Kuesioner Validasi

LEMBAR VALIDASI AHLI MEDIA

Peneliti : Restu Putri Purwany Susilo
Validator
Instansi
Tujuan : Tujuan dari instrument ini untuk mengetahui validitas dari aspek
desain media StarSMILE APP.
A. PETUNJUK PENGISIAN
1. Sebelum mengisi angket, mohon untuk membaca dan mengoreksi produk
pengembangan produk media yang telah dibuat peneliti.
2. Lembaran ini berisi kolom pertanyaan dan kolom jawaban, silahkan
memberi tanda (V') pada kolom yang tersedia.
3. Keterangan beserta kriteria penelitian angket adalah sebagai berikut
1 = Sangat tidak layak
2 = Kurang layak
3 = Cukup layak
4 = Layak
5 = Sangat layak
4. Komentar, kritik, dan saran mohon dituliskan pada kolom yang telah
disediakan.
5. Atas kesediaan Bapak/Ibu untuk mengisi kuesioner ini saya ucapkan terima

kasih.

B. ANGKET PENELITIAN

No. Butir Penilaian Skor Penilaian
1 2 3 4 5
1 | Desain StarSMILE App
yang disajikan menarik
2 | Grafis dan animasi dalam StarSMILE App

sesuai dengan tema dan tujuan aplikasi
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3 | Suara dan musik dalam StarSMILE App

sesuai dengan tema aplikasi

4 | Navigasi dalam StarSMILE App mudah dan

intuitif

5 | StarSMILE App memiliki kualitas teknis
yang baik

Nilai Validitas

P=2x 100% P=—x 100%
Keterangan:

P: Nilai

A: Jumlah Skor yang Diperoleh

B: Skor Maksimal

C. KOMENTAR DAN SARAN
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D. KESIMPULAN

Kesimpulan Desain (berikan tanda ceklis (V') pada kolom yang sesuai):

1.

2.

Desain pembelajaran ini dapat dikembangkan tanpa melakukan
revisi jika rentang nilai 90-100% (Sangat Layak)

Desain pembelajaran ini dapat dikembangkan tanpa melakukan
revisi jika rentang nilai 80-89% (Layak)

. Desain pembelajaran ini dapat dikembangkan dengan sedikit revisi

jika rentang nilai 65-79% (Cukup Layak)

. Desain pembelajaran ini dapat dikembangkan dengan revisi jika

rentang nilai 55-64% (Kurang Layak)

. Desain pembelajaran ini tidak layak jika rentang nilai 54-0 %

Padang, 2025

Validator
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LEMBAR VALIDASI AHLI PEMBELAJARAN

Peneliti : Restu Putri Purwany Susilo
Validator
Instansi
Tujuan : Tujuan dari instrument ini untuk mengetahui validitas dari aspek
pembelajaran media StarSMILE APP.
A. PETUNJUK PENGISIAN
1. Sebelum mengisi angket, mohon untuk membaca dan mengoreksi produk
pengembangan produk media yang telah dibuat peneliti.
2. Lembaran ini berisi kolom pertanyaan dan kolom jawaban, silahkan
memberi tanda (V') pada kolom yang tersedia.
3. Keterangan beserta kriteria penelitian angket adalah sebagai berikut
1 = Sangat tidak layak
2 = Kurang layak
3 = Cukup layak
4 = Layak
5 = Sangat layak
4. Komentar, kritik, dan saran mohon dituliskan pada kolom yang telah
disediakan.
5. Atas kesediaan Bapak/Ibu untuk mengisi kuesioner ini saya ucapkan terima

kasih.

B. ANGKET PENELITIAN

No. Butir Penilaian Skor Penilaian
1 2 3 4 5
1| StarSMILE App memiliki tujuan
pembelajaran yang jelas dan sesuai dengan
kebutuhan anak-anak
2 | Strategi pembelajaran dalam StarSMILE

App efektif dan sesuai dengan kebutuhan

anak-anak
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3 | StarSMILE App memiliki fitur interaktif

yang dapat meningkatkan pengetahuan

4 | StarSMILE App dapat menyesuaikan

dengan kebutuhan anak-anak

5 | StarSMILE App memiliki fitur evaluasi
yang dapat membantu anak-anak memantau

kemajuan mereka

Nilai Validitas

P=2x 100% P=—x 100%
Keterangan:

P: Nilai

A: Jumlah Skor yang Diperoleh

B: Skor Maksimal

C. KOMENTAR DAN SARAN
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D. KESIMPULAN

Kesimpulan Desain (berikan tanda ceklis (V') pada kolom yang sesuai):

1.

2.

Media pembelajaran ini dapat dikembangkan tanpa melakukan revisi
jika rentang nilai 90-100% (Sangat Layak)

Media pembelajaran ini dapat dikembangkan tanpa melakukan revisi
jika rentang nilai 80-89% (Layak)

. Media pembelajaran ini dapat dikembangkan dengan sedikit revisi

jika rentang nilai 65-79% (Cukup Layak)

. Media pembelajaran ini dapat dikembangkan dengan revisi jika

rentang nilai 55-64% (Kurang Layak)

. Media pembelajaran ini tidak layak jika rentang nilai 54-0 %

Padang, 2025

Validator
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LEMBAR VALIDASI AHLI MATERI

Peneliti : Restu Putri Purwany Susilo
Validator
Instansi
Tujuan : Tujuan dari instrument ini untuk mengetahui validitas dari aspek
isi materi media StarSMILE APP.
A. PETUNJUK PENGISIAN
1. Sebelum mengisi angket, mohon untuk membaca dan mengoreksi produk
pengembangan produk media yang telah dibuat peneliti.
2. Lembaran ini berisi kolom pertanyaan dan kolom jawaban, silahkan
memberi tanda (V') pada kolom yang tersedia.
3. Keterangan beserta kriteria penelitian angket adalah sebagai berikut
1 = Sangat tidak layak
2 = Kurang layak
3 = Cukup layak
4 = Layak
5 = Sangat layak
4. Komentar, kritik, dan saran mohon dituliskan pada kolom yang telah
disediakan.
5. Atas kesediaan Bapak/Ibu untuk mengisi kuesioner ini saya ucapkan terima

kasih.

B. ANGKET PENELITIAN

No. Butir Penilaian Skor Penilaian
1 2 3 4 5
1 | Informasi kesehatan gigi dan mulut dalam
StarSMILE App akurat dan sesuai dengan
standar
2 | Materi StarSMILE App relevan dengan

kebutuhan anak-anak
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3 | Tujuan pembelajaran dirumuskan dengan

jelas

4 | Materi dikemas secara menarik

5 | Pernyataan menggunakan bahasa yang

mudah dimengerti

Nilai Validitas

P=2x 100% P=—x 100%
Keterangan:

P: Nilai

A: Jumlah Skor yang Diperoleh

B: Skor Maksimal

C. KOMENTAR DAN SARAN
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D. KESIMPULAN

Kesimpulan Desain (berikan tanda ceklis (V') pada kolom yang sesuai):

1.

2.

Materi pembelajaran ini dapat dikembangkan tanpa melakukan revisi
jika rentang nilai 90-100% (Sangat Layak)

Materi pembelajaran ini dapat dikembangkan tanpa melakukan revisi
jika rentang nilai 80-89% (Layak)

. Materi pembelajaran ini dapat dikembangkan dengan sedikit revisi

jika rentang nilai 65-79% (Cukup Layak)

. Materi pembelajaran ini dapat dikembangkan dengan revisi jika

rentang nilai 55-64% (Kurang Layak)

. Materi pembelajaran ini tidak layak jika rentang nilai 54-0 %

Padang, 2025

Validator



Lampiran 8.

Kuesioner Penelitian
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Peran StarSMILE APP Berbasis Game dalam Edukasi Pengetahuan Karies dan

Pembentukan Perilaku Menyikat Gigi Anak Prasekolah dan Orang Tua di TK

Pertanyaan:

1.

Assyofa Padang

Apa itu gigi berlubang?

a. Gigi yang sehat

b. Gigi yang mengalami kerusakan
c. Gigi yang bersih

Makanan apa yang bisa membuat gigi kita berlubang?

a. Coklat/permen
b. Sayuran
c. Buah segar

Kenapa plak bisa bikin gigi kita berlubang?

a. Karena ada bakteri dan menghambat air liur
b. Karena bisa sebagai pembersih alami gigi

c. Karena bersifat bersih pada gigi

Mengapa air liur penting buat gigi kita?
a. Karena melindungi gigi dari asam
b. Karena mencegah makanan masuk
c. Karena melembutkan gigi

Kenapa gigi yang tidak rata dapat membuat gigi
berlubang?

a. Karena mudah ada plak dan sulit dibersihkan
b. Karena memperindah bentuk gigi

c. Karena dapat mencegah makanan masuk

Berapa kali kita harus menyikat gigi?
a. Sekali sehari
b. Dua kali sehari

c. Tigakali sehari

Kapan saja waktu untuk menyikat gigi?

a. Pagisaja

b. Setiap setelah makan

c. Pagi setelah sarapan dan malam sebelum tidur



8. Mana pasta gigi yang terbaik untuk mencegah gigi berlubang?
a. Tanpa Fluorida
b. Dengan Fluorida
c. Tidak menggunakan pasta gigi

9. Apa manfaat rutin mengunjungi dokter gigi?
a. Bisa lihat gigi berlubang lebih awal supaya bisa cepat diobati
b. Dapat memperbesar lubang gigi
c. Dapat merusak gigi

10. Cara menghindari gigi berlubang adalah dengan cara?
a. Memperbanyak makan makanan manis seperti coklat
b. Menggunakan pasta gigi ber-flourida dan mengunjungi dokter gigi
secara rutin
c. banyak minum manis seperti soda

86



Lampiran 9. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas

3.1 Uji Validitas

Tabel Lampiran 3.1 Hasil Uji Validitas

. Batasan Corrected
Variabel Item pertanyaan Nilai Ttem- Tot.al Ket
Valid Correlatio
Pertanyaan Q1 0.361 0.944 Valid
Pertanyaan Q2 0.361 0.944 Valid
Pertanyaan Q3 0.361 0.943 Valid
Pertanyaan Q4 0.361 0.946 Valid
Pengetahuan
Pertanyaan Q5 0.361 0.945 Valid
Pertanyaan Q6 0.361 0.946 Valid
Pertanyaan Q7 0.361 0.944 Valid
Pertanyaan Q8 0.361 0.943 Valid
Pertanyaan Q9 0.361 0.945 Valid
Pertanyaan Q10 0.361 0.946 Valid

Sumber: Data primer diolah dengan SPSS 16.0 (2022)
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Berdasarkan tabel di atas hasil pengujian validitas variabel pengetahuan yang

terdiri dari sebanyak 10 item dinyatakan valid karena nilai r hitung > r tabel. Item yang

memiliki nilai Corrected Item-Total Correlation (r hitung) > r tabel, dianggap sebagai

item pertanyaan yang dapat mewakili variabel pengetahuan pada pengujian lebih lanjut.

3.2 Uji Reabilitas

Uji reabilitas bertujuan untuk menilai sejauh mana jawaban dari responden
dapat memberikan hasil yang relative tidak berbeda (konsisten) bila dilakukan
pengukuran ulang terhadap subjek yang sama, Pengujian reabilitas dilakukan
dengan menggunakan pendekatan Cronbach’s Alpha, Instrument yang handal

(reliable) apabila memiliki Cronbach’s Alpha lebih dari 0,70, berikut hasil

pengujian pada Tabel 3.2.



Reliability Statistics
Cronbach's
Alpha N of
Items
948 20
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Tabel Lampiran 3.2 Hasil Uji Reliabilitas

Variabel

Batas Nilai

Cronbach’s Alpha

Keterangan

Pengetahuan

0,700

0,948

Reliable/handal

Sumber: Data primer diolah dengan SPSS 16.0 (2022).

Berdasarkan sajian Tabel 3.2, hasil pengujian menemukan nilai koefisien

Cronbach’s Alpha, yang secara keseluruhan sudah reliable atau handal, dengan

nilaikoefisien Cronbach’s Alpha besar dari 0,7. Oleh Karena itu variable di atas

telah dapat digunakan pada pengujian lebih lanjut

Item-Total Statistics

Cronbach’
Scale Corrected s Alpha if
Mean if chle .. 1Item- Total Item
Item Variance if Correlation Deleted
Item
Deleted Deleted
VARO00001 73.0000 135.379 524 948
VAR00002 72.8333 126.282 783 944
VARO00003 72.6000 131.490 .805 944
VAR00004 72.5000 130.879 771 944
VARO00005 72.6000 128.938 817 943
VARO00006 72.6667 136.782 544 947
VARO00007 72.9333 133.375 .669 946
VARO00008 72.7000 134.907 .690 .945
VARO00009 72.6333 137.068 .644 946
VARO00010 72.3667 140.240 .563 948
VARO00011 73.0000 135.379 524 948
VARO00012 72.8333 126.282 783 944
VARO00013 72.6000 131.490 .805 944
VARO00014 72.5000 130.879 771 .944



VARO00015
VARO00016
VARO00017
VARO00018
VARO00019
VAR00020

72.6000
72.6667
72.4000
73.2667
72.5333
72.9000

128.938
136.782
135.490
123.720
137.430
131.679

817
544
547
743
.641
.632

.943
947
947
945
946
946

89
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Lampiran 10. Desain Kartu DENTION (Dental Information)

GIGI BERLUBANG ADALAH KONDISI
RUSAKNYA PERMUKAAN GIGI DARI
BAGIAN LUAR PERMUKAAN GIGI
(ENAMEL) MELUAS KE DALAM
PERMUKAAN GIGI (DENTIN) SAMPAI
BERBENTUK LUBANG

v

fm >

PLAK YANG DISEBABKAN OLEH
BAKTERI DAPAT MENYEBABKAN GIGI
BERLUBANG KARENA
MENGHAMBAT AIR LIUR

MAKANAN YANG MENYEBABKAN GIGI
BERLUBANG ADALAH MAKANAN MANIS
SEPERTI PERMEN, COKLAT DAN
LAINNYA

AIR LIUR PENTING UNTUK MENJAGA
KERUSAKAN GIGI BERLUBANG UNTUK
MENGHINDARI GIGI DARI PENGARUH
ASAM

o @9 % a9

d1/2,
R 4
A

PERMUKAAN GIGI YANG TIDAK RATA
DAPAT MEMPERMUDAH TERJADINYA
GIGI BERLUBANG KARENA MUDAHNYA
PERLEKATAN PLAK DAN SULIT
DIBERSIHKAN

MENYIKAT GIGI PENTING UNTUK
MENGHINDARI GIGI BERLUBANG DAN
SEBAIKINYA DILAKUKAN SEBANYAK

2 KALI SEHARI

W 89 %W a9
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RUTIN MENGUNJUNGI DOKTER GIGI CARA MENHINDARI GIGI BERLUBANG
DAPAT MENDETEKSI AWAL GIGI DENGAN CARA MENGGUNAKAN PASTA
BERLUBANG SEHINGGA BISA CEPAT GIGI BER-FLOURIDE DAN RUTIN
DIDBATI AGAR TETAP MENJAGA MENGUNJUNGI DOKTER GIGI
KEBERSIHAN GIGI DAN MULUT

o 899 a9

JENIS PASTA GIGI YANG TERBAIK WAKTU MENYIKAT GIGI SEBAIKINYA
UNTUK MENCEGAH GIGI BERLUBANG DILAKUKAN PAGI HARI SETELAH
ADALAH PASTA GIGI YANG SARAPAN DAN MALAM SEBELUM
MENGANDUNG FLOURIDE TIDUR

9 69 % &9
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Lampiran 11. Data Karies di Padang 2024
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Lampiran 12. Master Tabel
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TABEL MASTER ANAK

. . Pengetahuan karies anak Perilaku Menyikat Gigi Anak

No | Nama | Umur |Jenis Kelamin| ; - ; ; ;
Skor Pretest|Persentase| Kategori | Skor Post-fest |Persentase| Kategori| Jumlah | Ratarata | Kategori |Skor perilaku|Persentase| Kategori

1 [R-1 6 tahun| laki laki 6 60% cukup 9 90% baik 150 75% cukup 19 95% sesuai
2 |R-2 6 tahun| perempuan 6 60% cukup 9 90% baik 150 75% cukup 17 85% sesuai
3 |R-3 5tahun| laki laki 7 70% cukup 8 80% baik 150 75% cukup 18 90% sesuai
4 [R-4 6 tahun| perempuan 7 70% cukup 9 90% baik 160 80% baik 20 100% sesuai
5 |R-5 6 tahun| perempuan 6 60% cukup 8 80% baik 140 70% cukup 17 85% sesuai
6 |R-6 6 tahun| perempuan 5 50% | kurang 7 70% cukup 120 60% cukup 17 85% sesuai
7 |R-7 6 tahun| perempuan 7 70% cukup 9 90% baik 160 80% baik 19 95% sesuai
8 |R-8 6 tahun| perempuan 5 50% | kurang 7 70% cukup 120 60% cukup 18 90% sesuai
9 [R9 6 tahun| perempuan 7 70% cukup 10 100% baik 170 85% baik 19 95% sesuai
10 |R-10 |6 tahun| perempuan 7 70% cukup 9 90% baik 160 80% baik 20 100% sesuai
11 |R-11 5 tahun| laki laki 5 50% | kurang 6 60% cukup 110 55% kurang 16 80% sesuai
12 [R-12 |6 tahun| perempuan 9 90% baik 10 100% baik 190 95% baik 19 85% sesuai
13 |R-13 |6 tahun| laki laki 7 70% cukup 8 80% baik 150 75% cukup 16 80% sesuai
14 |R-14  |5tahun| laki laki 8 80% baik 10 100% baik 180 90% baik 20 100% sesuai
15 |R-15 |6 tahun| laki laki 6 60% cukup 7 70% cukup 130 65% cukup 17 85% sesuai
16 |R-16 |6 tahun| laki laki 6 60% | kurang 8 80% baik 140 70% cukup 18 90% sesuai
17 |R-17 |6 tahun| perempuan 6 60% cukup 7 70% cukup 130 65% cukup 18 90% sesuai
18 |R-18 |6 tahun| laki laki 6 60% cukup 8 80% baik 140 70% cukup 16 80% sesuai
19 |R-19 |6 tahun| laki laki 7 70% cukup 8 80% baik 150 75% cukup 18 90% sesuai
20 |R-20 6 tahun| laki laki 8 80% baik 9 90% baik 170 85% baik 19 95% sesuai
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TOTAL

10

10

10

10

Post test

TOTAL

10

Pretest

1
1
1
1
0
0
1
|
|
1
1

NAMA

R-1

R-2

R-3

R-4

R-5

R-6

R-7

R-8

R-9

NO

|
2
3
4
5
6
1
8
9

10 [R-10
11 [R-11
12 [R-12
13 [R-13
14 [R-14
15 [R-15
16 [R-16
17 [R-17
18 |R-18
19 [R-19
20 |R-20
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TOTAL

19
17
18
20
17
17
19
18
19
20
16
19
16
20
17
18
18
16
18
19

SKOR PERILAKU

HARI 1|/HARI 2|HARI 3| HARI 4 |HARI 5|HARI 6|HARI 7| HARI 8 | HARI 9| HARI 10




TABEL MASTER ORANG TUA
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Z,
S

Nama

Umur

Pengetahuan karies orang tua

Perilaku Menyikat Gigi Orang Tua

Jenis Kelamin

Skor Pretest|Persentase| Kategori | Skor Post-test |Persentase| Kategori | jumlah | Ratarata | Kategori |Skor perilaku|Persentase| Kategori
I [R-1 B0 tahun perempuan 9 90% baik 9 90% baik 180 90% baik 19 95% | sesuai
2 [R-2 B3 tahun perempuan 8 80% baik 8 80% baik 160 80% baik 17 85% sesuai
3 |R-3 B0 tahun perempuan 8 80% baik 8 80% baik 160 80% baik 18 90% sesuai
4 [R-4  B7tahun perempuan 10 100% | baik 10 100% | baik 200 100% baik 20 100% | sesuai
5 [R-5  PB3tahun perempuan 7 70% | cukup 90% baik 160 80% baik 17 85% sesuai
6 [R-6 P8 tahun perempuan 6 60% | cukup 70% | cukup | 130 65% cukup 17 85% sesuai
7 |R-7 45 tahug perempuan 9 90% baik 10 100% | baik 190 95% baik 19 95% | sesuai
8 |R-8  B5tahun perempuan 6 60% | cukup 7 70% | cukup | 130 65% cukup 18 90% | sesuai
9 [R-9 B0 tahun perempuan 9 90% baik 10 100% | baik 190 95% baik 19 95% sesuai
10 [R-10  BS tahun perempuan 10 100% | baik 10 100% | baik 200 100% baik 20 100% | sesuai
11 [R-11  BI tahun perempuan 7 70% | cukup 8 80% baik 150 15% cukup 16 80% | sesuai
12 |R-12 B4 tahu perempuan 8 80% baik 8 80% baik 160 80% baik 19 85% sesuai
13 |R-13  #1 tahun perempuan 6 60% | cukup 6 60% | cukup | 120 60% cukup 16 80% sesuai
14 [R-14 B3 tahun perempuan 10 100% | baik 10 100% | baik 200 100% baik 20 100% | sesuai
15 [R-15  BS tahun perempuan 7 70% | cukup 8 80% baik 150 5% cukup 17 85% sesuai
16 [R-16 B8 tahun perempuan 8 80% baik 9 90% baik 170 85% baik 18 90% sesuai
17 |[R-17 PB4 tahun perempuan 8 80% | baik 8 80% baik 160 80% baik 18 90% | sesuai
18 |R-18 P9 tahun perempuan 7 70% | cukup 7 70% | cukup | 140 70% cukup 16 80% sesuai
19 [R-19 D9 tahun perempuan 9 90% baik 9 90% baik 180 90% baik 18 90% | sesuai
20 [R-20 |31 tahur perempuan 9 90% baik 9 90% baik 180 90% baik 19 95% | sesuai
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TOTAL

19
17
18
20
17
17
19
18
19
20
16
19
16
20
17
18
18
16
18
19

SKOR PERILAKU

HARI 1|/HARI 2|HARI 3| HARI 4 |HARI 5|HARI 6|HARI 7| HARI 8 | HARI 9| HARI 10




Lampiran 13. Hasil Olah Data
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KARAKTERISTIK RESPONDEN
Umur Anak
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 5 tahun 3 15.0 15.0 15.0
6 tahun 17 85.0 85.0 100.0
Total 20 100.0 100.0
Jenis Kelamin Anak
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid laki laki 10 50.0 50.0 50.0
perempuan 10 50.0 50.0 100.0
Total 20 100.0 100.0
Umur Orang Tua
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
Umur lbu 20 29.00 45.00 34.0500 4.18613
Valid N (listwise) 20
Jenis Kelamin Orang Tua
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid perempuan 20 100.0 100.0 100.0
ANALISA UNIVARIAT
Kat Pretest Anak
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 3 15.0 15.0 15.0
Cukup 13 65.0 65.0 80.0
Kurang 4 20.0 20.0 100.0
Total 20 100.0 100.0




Kat Posttest anak

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 15 75.0 75.0 75.0
Cukup 5 25.0 25.0 100.0
Kat Perilaku Anak
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sesuai 20 100.0 100.0 100.0
Anjuran
Kat Pretest Orang Tua
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 13 65.0 65.0 65.0
Cukup 7 35.0 35.0 100.0
Total 20 100.0 100.0
Kat Posttest Orang Tua
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik 16 80.0 80.0 80.0
Cukup 4 20.0 20.0 100.0
Kat Perilaku Orang Tua
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sesuai 20 100.0 100.0 100.0
Anjuran
UJI NORMALITAS KAT PENGETAHUAN
Explore
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Pretest 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%

anak
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Posttest 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
anak
Pretest 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
orang tua
Posttest 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
orang tua_
Descriptives
Statistic Std. Error

Pretest Mean 6.5500 .23480
anak 95% Confidence Interval for Lower Bound 6.0586

Mean Upper Bound 7.0414

5% Trimmed Mean 6.5000

Median 6.5000

Variance 1.103

Std. Deviation 1.05006

Minimum 5.00

Maximum 9.00

Range 4.00

Interquartile Range 1.00

Skewness 460 512

Kurtosis 211 .992
Posttest Mean 8.3000 .25236
anak 95% Confidence Interval for Lower Bound 7.7718

Mean Upper Bound 8.8282

5% Trimmed Mean 8.3333

Median 8.0000

Variance 1.274

Std. Deviation 1.12858

Minimum 6.00

Maximum 10.00

Range 4.00

Interquartile Range 1.75

Skewness -.176 512

Kurtosis -.602 .992
Pretest Mean 8.0500 .29447
orang tua  95% Confidence Interval for Lower Bound 7.4337

Mean Upper Bound 8.6663

5% Trimmed Mean 8.0556
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Median 8.0000

Variance 1.734

Std. Deviation 1.31689

Minimum 6.00

Maximum 10.00

Range 4.00

Interquartile Range 2.00

Skewness -.101 512

Kurtosis -1.010 .992
Posttest Mean 8.5000 .26656
orang tua  95% Confidence Interval for Lower Bound 7.9421

Mean Upper Bound 9.0579

5% Trimmed Mean 8.5556

Median 8.5000

Variance 1.421

Std. Deviation 1.19208

Minimum 6.00

Maximum 10.00

Range 4.00

Interquartile Range 1.75

Skewness -.311 512

Kurtosis -.668 .992

Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

Pretest .200 20 .035 910 20 .063
anak
Posttest 182 20 .080 .924 20 17
anak
Pretest 165 20 .160 918 20 .089
orang tua
Posttest 163 20 75 .908 20 .058
orang tua

a. Lilliefors Significance Correction
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UJI NORMALITAS KAT PERILAKU
Case Processing Summary

104

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
PENGETAHUAN ANAK 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
PERILAKU ANAK 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
PENGETAHUAN ORANG 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
TUA
PERILAKU ORANG TUA 20 100.0% 0 0.0% 20 100.0%
Descriptives
Statistic Std. Error

PENGETAHUAN ANAK Mean 14.8500 46041

95% Confidence Interval for Lower Bound 13.8864

Mean Upper Bound 15.8136

5% Trimmed Mean 14.8333

Median 15.0000

Variance 4.239

Std. Deviation 2.05900

Minimum 11.00

Maximum 19.00

Range 8.00

Interquartile Range 2.75

Skewness .062 512

Kurtosis -.245 .992
PERILAKU ANAK Mean 18.0500 .29447

95% Confidence Interval for Lower Bound 17.4337

Mean Upper Bound 18.6663

5% Trimmed Mean 18.0556

Median 18.0000

Variance 1.734

Std. Deviation 1.31689

Minimum 16.00

Maximum 20.00

Range 4.00

Interquartile Range 2.00

Skewness -.101 512

Kurtosis -1.010 .992

Mean 16.5500 .54519
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PENGETAHUAN ORANG 95% Confidence Interval for Lower Bound 15.4089
TUA Mean Upper Bound 17.6911

5% Trimmed Mean 16.6111

Median 16.0000

Variance 5.945

Std. Deviation 2.43818

Minimum 12.00

Maximum 20.00

Range 8.00

Interquartile Range 3.75

Skewness -.188 512

Kurtosis -.860 .992
PERILAKU ORANG TUA Mean 18.0500 .29447

95% Confidence Interval for Lower Bound 17.4337

Mean Upper Bound 18.6663

5% Trimmed Mean 18.0556

Median 18.0000

Variance 1.734

Std. Deviation 1.31689

Minimum 16.00

Maximum 20.00

Range 4.00

Interquartile Range 2.00

Skewness -.101 512

Kurtosis -1.010 .992

Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

PENGETAHUAN ANAK 129 20 .200° .978 20 .908
PERILAKU ANAK .165 20 160 .918 20 .089
PENGETAHUAN ORANG 139 20 .200° .945 20 .302
TUA
PERILAKU ORANG TUA .165 20 .160 .918 20 .089

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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T-Test
Paired Samples Statistics
Mean N Std. Deviation  Std. Error Mean
Pair 1 Pretest 6.5500 20 1.05006 .23480
anak
Posttest 8.3000 20 1.12858 .25236
anak
Pair2  Pretest 8.0500 20 1.31689 .29447
orang tua
Posttest 8.5000 20 1.19208 .26656
orang tua
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair 1 Pretest anak & 20 .786 .000

Posttest anak

Pair2  Pretest orang tua & 20 .888 .000
Posttest orang tua
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence
Std. Std. Interval of the
Deviatio Error Difference Sig. (2-
Mean n Mean Lower Upper t df tailed)

Pair Pretest - 71635 .16018 -2.08526 -1.41474 - 19 .000
1 anak — 1.750 10.92

Posttest 00 5

anak
Pair Pretest - .60481 13524  -73306 -.16694 - 19 .004
2 orang tua— .4500 3.327

Posttest 0

orang tua




Regression pada anak

Variables Entered/Removed?®

Variables Variables
Model Entered Removed Method
1 PENGETAHUA . Enter
N ANAKP

a. Dependent Variable: PERILAKU ANAK

b. All requested variables entered.

Model Summary
Adjusted R Std. Error of the
Model R R Square Square Estimate
1 .6822 466 436 .98915

a. Predictors: (Constant), PENGETAHUAN ANAK

107

ANOVA?®
Model Sum of Squares df Mean Square F Sig.
1 Regression 15.339 1 15.339 15.677 .001°
Residual 17.611 18 .978
Total 32.950 19
a. Dependent Variable: PERILAKU ANAK
b. Predictors: (Constant), PENGETAHUAN ANAK
Coefficients?
Unstandardized Standardized
Coefficients Coefficients
Model B Std. Error Beta t Sig.
1 (Constant) 11.570 1.652 7.006 .000
PENGETAHUAN 436 110 .682 3.959 .001

ANAK

a. Dependent Variable: PERILAKU ANAK
Regression pada orang tua

Variables Entered/Removed?

Variables Variables
Model Entered Removed Method
1 PENGETAHUA . Enter

N ORANG TUA®
a. Dependent Variable: PERILAKU ORANG TUA

b. All requested variables entered.
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Model Summary
Adjusted R Std. Error of the
Model R R Square Square Estimate
1 .8432 711 .695 .72702

a. Predictors: (Constant), PENGETAHUAN ORANG TUA

ANOVA?®
Model Sum of Squares df Mean Square F Sig.
1 Regression 23.436 1 23.436 44.340 .000°
Residual 9.514 18 .529
Total 32.950 19

a. Dependent Variable: PERILAKU ORANG TUA
b. Predictors: (Constant), PENGETAHUAN ORANG TUA

Coefficients?
Unstandardized Standardized
Coefficients Coefficients
Model B Std. Error Beta t Sig.
1 (Constant) 10.511 1.144 9.190 .000
PENGETAHUAN 456 .068 .843 6.659 .000

ORANG TUA

a. Dependent Variable: PERILAKU ORANG TUA
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Lampiran 14. Dokumentasi Penelitian

1) Pretest

Gambar 1: Menjawab Kuesioner (Pre-test)
2) Intervensi
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Gambar 3: Intervensi 2 dengan menggunakan StarSMILE App
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Gambar 4: Intervensi 3 dengan menggunakan StarSMILE App
Gambar 5: Intervensi 4 dengan menggunakan StarSMILE App

Gambar 6: Intervensi 5 dengan menggunakan StarSMILE App
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3) PostTest

Gambar 7: Menjawab kuesioner (Post-test)
4) Uji Validitas StarSMILE App
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Gambar 8: Uji validitas StarSMILE App oleh ahli

- o v —1 |
, e —
y S { -
) i Y
/4 d A <
4P » \
/ -

Gambar 9: Uji coba StarSMILE App
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Lampiran 15. Dokumentasi Hasil Penelitian ke Pihak Sekolah

Gambar 1: Memberikan dan menjelaskan hasil penelitian ke pihak sekolah TK
Assyofa Padang



Lampiran 16. Foto Menyikat Gigi Anak dan Orang Tua
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Upload Foto kamu saat sedang menyikat
gigi pada pagi hari dan malam hari untuk
mendapatkan kepingan puzzle.

Upload: 06.37 Upload: Jam 20.20

&

Upload Foto kamu saat sedang menyikat
gigi pada pagi hari dan malam hari untuk
mendapatkan kepingan puzzle.

Upload: 06.55




