
SOP ORAL HYGIENE 

 

Nama : …………………………… Lahan Praktik : …………………… 

NIM : …………………………… Tanggal : …………………… 

 

Prosedur Kegiatan 
K BK KET 

Persiapan Alat Nama Alat Jml 

1. Model gigi atau phantom 1    

2.    Tongue Depressor 1    

3. Bengok 1    

4. Kom sedang 1    

5. Kain pengalas atau handuk 1    

6. Coconut oil  1sdm     

7. Gelas kumur 1    

8. Bengkok 1    

9. Kom sedang 1    

10. Kain pengalas atau handuk 1    

Persiapan Klien 1. Menjelaskan pada klien mengenai 
tujuan dari tindakan keperawatan 

yang diberikan kepada klien 

   

2. Kaji kembali keluhan klien dan 
disesuaikan dengan indikasi, serta 
rencana tindakan yang ingin 
diberikan kepada klien 

   

3. Kontrak waktu dengan klien : kapan 
pelaksanaan dan berapa lama 

pelaksanaan tindakan keperawatan 

   

Pelaksanaan Fase Orientasi    

1. Mengucapkan salam kepada klien    

2. Mengidendifikasi klien dengan ; 
nama, tanggal lahir, nomor rekam 

medis (nrm) klien 

   

3. Memvalidasi kontrak waktu yang 
telah disepakati 

   

Fase Kerja    

4. Mendekatkan alat-alat ke dekat klien    

5. Menutup sampiran/gordyn    

6. Mencuci tangan    

7. Menganjurkan  klien  untuk 
memiringkan kepala dipinggir 

tempat tidur 

   

8. Jika memungkinkan klien dianjurkan 
duduk 

   

9. Meletakkan handuk atas dibawah 
dagu klien 

   



10. Membasahi gigi dengan sedikit  air    



 
 11. Menganjurkan klien untuk berkumur     

12. Menganjarkan klien untuk berkumur 
menggunakan coconut oil  dan 
ditampung dalam bengkok 

   

13. Memberikan sikap 
menyenangkan 

yang    

14. Handuk dikembalikan 
Tempatnya 

pada    

15. Mencuci gelas        bengkok di 
bawah air mengalir 

dan    

16. Mengeringkan dan mengembalikan 
pada tempatnya 

   

17. Merapihkan alat-alat seperti semula    

18. Mencuci tangan    

Fase Terminasi    

19. Mengevaluasi perasaan klien setelah 
dilakukannya tindakan keperawatan 

   

20. Mengevaluasi secara subyektif 
adanya perubahan saat atau setelah 
dilakukan tindakan keperawatan 

   

21. Kontak waktu untuk tindak lanjut 
untuk tindakan keperawatan 

selanjutnya (k/p) 

   

22. Mengucapkan salam kepada klien    

23. Mendokumentasikan tindakan 
keperawatan yang telah diberikan 

kepada klien (di ners station) 

   

Sikap 1. Ramah dan sopan (menjaga perasaan 
klien) 

   

2. Teliti dan hati-hati dalam melakukan 
tindakan keperawatan 

   

3. Tidak tergesa-gesa dalam melakukan 
tindakan keperawatan 

   

4. Cermat dalam mengambil langkah- 
langkan tindakan keperawatan 

   

    

 


