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Kesehatan merupakan bagian terpenting dalam kehidupan manusia, baik sehat secara jasmani dan rohani. Kesehatan sangat erat hubungannya dengan pendidikan, dimana diharapkan bahwa dengan pendidikan yang tinggi maka orang tersebut akan semakin luas pula pengetahuannya. Kesehatan yang perlu diperhatikan selain kesehatan tubuh secara umum adalah kesehatan gigi dan mulut, karena kesehatan gigi dan mulut dapat mempengaruhi kesehatan tubuh secara menyeluruh. Dengan kata lain bahwa kesehatan gigi dan mulut merupakan bagian integral dari kesehatan tubuh secara keseluruhan yang tidak dapat dipisahkan dari kesehatan tubuh secara umum. 
Upaya kesehatan gigi perlu di tinjau dari aspek lingkungan, pengetahuan, pendidikan, kesadaran masyarakat dan penanganan kesehatan gigi termasuk pencegahan dan perawatan. Usaha pemerintah dalam membangun kesehatan tentunya membutuhkan orang-orang yang dapat memberikan penjelasan mengenai kesehatan gigi dan aturan yang ada dalam bidang kesehatan, terutama kesehatan gigi (Siti Yundali, 2010). Kesadaran seseorang akan pentingnya kesehatan gigi dan mulut terlihat dari pengetahuan yang ia miliki. Hal tersebut merupakan salah satu penyebab timbulnya masalah kesehatan gigi dan mulut. Dilandasi oleh kurangnya pengetahuan yang rendah, maka perhatian akan kesehatan gigi semakin kurang (Faranki 2004 dalam Kawuryan 2008).
Hasil ( SKRT ) tahun 2007 menunjukkan bahwa prevalensi penyakit gigi dan mulut yang tertinggi adalah di Indonesia mencapai 60% penduduk, penyakit gigi dan mulut yang banyak diderita oleh masyarakat Indonesia adalah yang berkaitan dengan masalah kebersihan gigi dan mulut. Angka kerusakan gigi di Indonesia berdasarkan survei kesehatan yang dilakukan Departemen Kesehatan RI pada 2001 menemukan sekitar 70 persen penduduk Indonesia berusia 10 tahun ke atas pernah mengalami kerusakan gigi. Pada usia 12 tahun, jumlah kerusakan gigi mencapai 43,9 persen, usia 15 tahun mencapai 37,4 persen, usia 18 tahun 51,1 persen, usia 35-44tahun mencapai 80,1 persen, dan usia 65 tahun ke atas mencapai 96,7 persen. Berdasarkan Laporan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2007, sebanyak 72,1 persen orang Indonesia mengalami masalah gigi berlubang dengan rata-rata mempunyai 5 gigi berlubang. Namun, mengacu pada sumber yang sama, angka PTI (besarnya keinginan seseorang untuk menambal gigi dalam usaha mempertahankan gigi tetap) rata-rata penduduk Indonesia sangat rendah, hanya sebesar 1,6 persen.
Beberapa upaya yang perlu dilakukan untuk menurunkan tingginya prevalensi penyakit gigi dan mulut ini, yaitu : preventif, promotif, kuratif, dan rehabilitatif. Upaya kuratif dan rehabilitatif umumnya dilakukan di unit-unit pelayanan kesehatan, seperti rumah sakit baik pemerintah maupun swasta, dan puskesmas. Upaya kuratif dan rehabilitatif ini terbatas cakupannya karena keterbatasan sumber daya dan pembiayaan pengobatan yang relatif mahal. Oleh karena itu, perlu ditingkatkan upaya-upaya promotif dan preventif. Upaya-upaya preventif dapat dilakukan dengan bantuan tenaga kesehatan maupun secara individual. Salah satu cara atau upaya preventif yang dapat dilakukan secara individual adalah menyikat gigi dan benang gigi atau Dental floss. Upaya ini bertujuan untuk mengurangi suasana asam di mulut, mencegah karang gigi, serta mengurangi akumulasi plak dan jumlah bakteri di dalam mulut sehingga akan mencegah terjadinya karies gigi dan penyakit periodontal.
Secara klinis yang disebut plak adalah suatu lapisan tipis yang berwarna kuning keabu-abuan yang melekat erat pada permukaan jaringan keras gigi, maupun pada restorasi dan alat prostetik (Gehrig dan Willman, 2008). Plak merupakan salah satu penyebab terjadinya karies , tanpa adanya plak maka tidak akan terjadi karies, oleh sebab itu salah satu pencegahan terjadinya karies adalah dengan mengusahakan agar pembentukan plak pada permukaan gigi dapat diatasi dan dibatasi, baik dengan cara mencegah terbentuknya atau dengan pembersihan plak dalam jangka waktu tertentu. (Kidd dan Bechal, 1992 : 141-142). Pembersihan Plak yang paling efektif adalah dengan menyikat gigi secara tepat dan sempurna, tapi cara ini cukup sulit menjangkau daerah sulkus ginggiva dan interproksimal. Cara lain untuk membantu menjaga kebersihan mulut adalah dengan menggunakan sikat interdental, benang gigi, obat kumur dan mengunyah permen karet. Diantara cara-cara tersebut penggunaan benang gigi adalah cara yang paling efektif untuk menjangkau daerah sulkus gingiva dan interproksimal. (K Bauroth, 2003: 359-364)
Benang gigi atau Dental floss adalah benang tipis yang terbuat dari bundel nilon tipis filamen atau plastik (Teflon atau Polietilen) atau pita sutra yang digunakan untuk menghilangkan sisa makanan dan plak gigi dari gigi. Benang ini lembut disisipkan antara gigi dan digoreskan disepanjang sisi gigi, terutama dekat dengan gusi. Benang gigi tersedia dengan rasa dan tidak berasa,serta berbahan pakai lilin atau tanpa lilin. Sebuah alat alternatif untuk mencapai efek yang sama adalah sikat interdental. (Siti Yundali dan Marc Aditiawarman, 2012)
Di Indonesia penggunaan benang gigi atau dental floss belum merupakan kebiasaan yang membudaya. Pada penelitian sebelumnya dilaporkan bahwa 10 sampai 40 persen orang menggunakan benang gigi atau melakukan flossing. Sebagian besar masyarakat merasa bahwa melakukan pembersihan menggunakan benang gigi hanya membuang waktu dan sulit, karena membutuhkan keterampilan dalam menggunakannya. Belum adanya informasi yang cukup tentang cara dan pengaruh penggunaan benang gigi atau dental floss terhadap kesehatan gigi dan mulut merupakan faktor yang turut mempengaruhi rendahnya tingkat penggunaan benang gigi atau dental floss dalam masyarakat. (Azizah Magfirah, 2014)
Diharapkan dengan penelitian ini dapat terlihat bagaimana gambaran tingkat pengetahuan penggunaan benang gigi pada pasien, sehingga hasil penelitian ini dapat memberikan informasi yang bermanfaat bagi masyarakat mengenai manfaat serta cara dari penggunaan benang gigi atau dental floss.
1.2 [bookmark: _Toc470971501]Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas dapat ditemukan rumusan masalah yaitu “Bagaimana Gambaran Tingkat Pengetahuan Terhadap Penggunaan Benang Gigi Pada Siswa/i Kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017 ?”.
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1.3.1 [bookmark: _Toc470971503]Tujuan Umum
Untuk mengetahui bagaimana gambaran tingkat pengetahuan terhadap penggunaan benang gigi pada siswa/i kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017.
[bookmark: _Toc470971504]1.3.2 Tujuan Khusus
1. Untuk mengetahui tingkat pengetahuan penggunaan benang gigi pada siswa/i kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017 berdasarkan karakteristik jenis kelamin.
2. Untuk mengetahui pengetahuan penggunaan benang gigi pada siswa/i kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017.
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a. Bagi Peneliti
1. Mendapatkan informasi tentang gambaran tingkat pengetahuan kesehatan gigi dan mulut terhadap penggunaan benang gigi.
2. Peneliti memperoleh pengalaman langsung dalam melakukan kegiatan penelitian.
b. Bagi AKG Puskesad
Sebagai referensi dan menambah wawasan mengenai Gambaran tingkat pengetahuan penggunaan benang gigi pada siswa/i kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017.
c. Bagi Siswa
1. Mendapatkan informasi tentang benang gigi
2. Mendapatkan informasi tentang manfaat dari penggunaan benang gigi
3. Mendapatkan informasi tentang cara mengaplikasikan benang gigi
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1.5 Ruang Lingkup Penelitian
[bookmark: _GoBack]Penelitian ini dilakukan untuk mendapatkan gambaran tingkat pengetahuan penggunaan benang gigi pada siswa/i kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017 pada bulan Maret 2017. Peneliti terbatas pada siswa kelas X dan XI di SMK-Farmasi Ditkesad. Subjek Penelitian adalah Siswa/i kelas X dan XI di SMK-Farmasi Puskesad Tahun 2017. Pengumpulan data ini akan dilaksanakan pada bulan Maret tahun 2017 dengan melakukan wawancara dan pengisian lembaran kuesioner. Petugas pengumpul data adalah peneliti yang dibantu oleh teman sejawat. Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan metode deskriptif, dimana peneliti hanya memberi gambaran kejadian yang terjadi didalam suatu populasi tertentu tanpa membuat analisa.
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