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ABSTRAK

Putri Erlyn

PREVALENSI ODONTEKTOMI GIGI MOLAR TIGA IMPAKSI PADA PASIEN
BEDAH MULUT DI POLI GIGI DAN MULUT RUMAH SAKIT
dr. A.K GANI PALEMBANG PERIODE TAHUN 2006-2010

Gigi molar tiga adalah gigi yang paling sering impaksi dan dapat menyebabkan
gangguan pengunyahan serta berbagai komplikasi, maka perlu dilakukan tindakan
odontektomi sedini mungkin sehingga kemungkinan morbiditas dapat dihindari. Tujuan
penelitian ini adalah untuk mengetahui prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi di
Palembang periode tahun 2006-2010.

Penelitian ini merupakan penelitian survei deskriptif, yaitu dilakukan dengan
mengobservasi data sekunder dari buku catatan rekam medik dan kartu rekam medik
pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. A.K Gani Palembang dalam
kurun waktu 2006-2010. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien yang datang
berobat ke Poli Gigi dan Mulut sedangkan sampel penelitian ini adalah pasien bedah
mulut yang mendapatkan perawatan odontektomi gigi molar tiga impaksi.

Hasil penelitian didapatkan bahwa pasien odontektomi gigi molar tiga impaksi
berjumlah 1.102 orang yaitu 5,02% dari 21.972 orang pasien yang datang berobat ke poli
gigi dan mulut Rumah Sakit dr. AK Gani Palembang periode tahun 2006-2010.
Prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan jenis kelamin pada
perempuan lebih banyak dibanding laki-laki, didominasi pasien dengan usia 20-29 tahun,

dan paling banyak pada rahang bawah dengan lokasi kuadran III dan paling sedikit pada
kuadran I. ‘

Kata kunci : prevalensi, odontektomi

Kepustakaan : 34, 1985-2011
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ABSTRACT

Putri Erlyn

PREVALENCE OF ODONTECTOMY THIRD MOLAR IMPACTED AMONG
THE ORAL SURGERY PATIENTS AT MOUTH AND TOOTH POLYCLINIC
OF HOSPITAL dr. A.K GANI PALEMBANG FOR PERIOD OF 2006-2010

Third molar are the teeth most often impacted can cause chewing problems and
various complications that need to be done odontektomi action as early as possible in
order to avoid the possibility of morbidity. The purpose of this study is to know the
prevalence of odontectomy third molar impacted in Palembang period 2006-2010.

This study is a descriptive survey research, performed by observation to
secondary data from oral surgery patient’s medical records at mouth and tooth polyclinic
of Hospital dr. A.K Gani Palembang for period of 2006-2010. The population was all
patients who visited mouth and tooth polyclinic, where as the sample was all patients
with case of odontectomy third molar impacted. .

The result found that patients of odontectomy third molar impacted amount to
1,102 people is 5.02% of the 21,972 people who visited mouth and tooth polyclinic of
Hospital dr. Gani A.K Palembang period 2006-2010. Prevalence of odontectomy third
molars impacted based on sex in women more than men, dominantly patients with age

20-29 years, and at most locations on the lower jaw with quadrant IIl and least in
quadrant I.

Key words : prevalence, odontektomi

Literatures : 34, 1985-2011



BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Penelitian

Masa remaja merupakan tenggang peralihan suatu fase kehidupan manusia
dari kanak-kanak menjadi dewasa. Pada masa remaja terjadi perkembangan lebih
lanjut di dalam rongga mulut, yaitu tumbuhnya gigi molar tiga. Tumbuhnya gigi
molar tiga ini menandakan bahwa orang tersebut telah menjadi dewasa. Gigi ini
tumbuh pada keempat kuadran rongga mulut, sehingga proses oklusi dapat lebih
sempurna. Tapi pada kenyataannya banyak gigi molar tiga yang tidak tumbuh,
walaupun tumbuh tapi kadang-kadang terdapat faktor penghambat.l

Gangguan erupsi gigi molar tiga adalah suatu keadaan dimana gigi terhalang
pertumbuhannya untuk mencapai kedudukan normal dan keadaan ini sering disebut
impaksi.2 Gigi dengan letak benih yang salah akan menyebabkan gangguan atau
kelainan pada erupsinya, baik erupsi diluar lengkung yang benar atau bahkan terjadi
impaksi. Umumnya, suatu gigi mengalami impaksi akibat ruangan erupsi lebih kecil
dibandingkan dengan panjang total lengkung gigi. Erupsi gigi molar tiga rata-rata
akan selesai pada usia 20-24 tahun. Namun, satu atau beberapa gigi molar tiga
mengalami kegagalan erupsi pada 1 berbanding 4 orang dewasa.?

Gigi molar tiga impaksi dapat menyebabkan gangguan pengunyahan dan
berbagai komplikasi. Komplikasi yang terjadi dapat berupa resorbsi patologis gigi
yang berdekatan, terbentuknya kista folikular atau dentigerous, rasa sakit neuralgik,

perikoronitis, bahaya fraktur rahang, periostitis, dan neoplasma.?



Adanya komplikasi yang disebabkan oleh gigi impaksi, maka perlu
dilakukan tindakan pembedahan untuk mengeluarkannya. Upaya mengeluarkan gigi
impaksi terutama pada gigi molar tiga disebut sebagai odontektomi.? Odontektomi
dianjurkan jika ditemukan akibat yang merusak atau kemungkinan kerusakan pada
struktur gigi dan sekitarnya. Odontektomi sebaiknya juga dilakukan pada saat
pasien masih muda dengan batasan maksimal antara usia 21-25 tahun untuk
mencegah terjadinya keadaan patologi, mengurangi morbiditas, dan penyembuhan
luka lebih baik. Odontektomi sesudah usia 25-26 tahun mengakibatkan pembedahan
lebih sulit dan traumatik karena mineralisasi tulang yang terjadi.?

Penelitian yang dilakukan oleh mahasiswa PPDGS Orthodonsia FKG
Universitas Airlangga Surabaya dan Dosen Ilmu Bedah Mulut Universitas Negeri
Jember pada 63 pasien odontektomi molar ketiga di bagian Bedah Mulut RSGM
FKG Universitas Negeri Jember tahun 2009 diperoleh 24 orang berusia 20-21
tahun, 14 orang usia 22-23 tahun, 14 orang usia 24-25 tahun, 8 orang usia 26-27
tahun, 14 orang usia 30-31 tahun dan 2 orang usia 32-33 tahun.’ Hasil ini
menunjukkan bahwa pasien odontektomi terbanyak berusia kisaran 20-25 tahun.

Studi molar tiga bawah impaksi oleh Chusnul Chotimah Pattiasina, Fakultas
Kedokteran Gigi Universitas Indonesia tahun 1985 menunjukkan distribusi impaksi
pada laki-laki dan wanita berbeda, namun secara statistik tidak ada perbedaan yang
bermakna. Sehingga kemungkinan untuk terjadinya impaksi adalah sama besarnya.'

Berdasarkan hasil penelitian oleh Dian Nuryati Ramadhani, Fakultas
Kedokteran Gigi Universitas Indonesia Jakarta tahun 2008 mengenai distribusi dan

frekuensi kista dentigerous berdasarkan elemen gigi penyebab dan lokasi kelainan



1.2

di poli gigi rumah sakit umum nasional Cipto Mangunkusumo periode 2002-2008
diperoleh kesimpulan sebanyak 49 dari 109 kasus kista odontogenik penyebab Kista
dentigerous adalah gigi impaksi dan paling banyak pada lokasi posterior
mandibula.* Sehingga pemantauan erupsi gigi harus diamati dan dilakukan
pemeriksaan sedini mungkin sehingga kemungkinan morbiditas dapat dihindari.
Atas dasar hal-hal tersebut diatas dan belum adanya penelitian tentang
prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi di Sumatera Selatan khususnya di
Kota Palembang maka peneliti tertarik untuk meneliti besarnya Prevalensi
Odontektomi Gigi Molar Tiga Impaksi Pada Pasien Bedah Mulut di Poli Gigi dan
Mulut Rumah Sakit dr. A.K Gani Palembang Periode Tahun 2006-2010. Penelitian
ini dilakukan di Rumah Sakit dr. A.K Gani karena rumah sakit ini adalah salah satu
rumah sakit di Kota Palembang yang memiliki poli gigi dan mulut serta

memberikan pelayanan kesehatan untuk pasien dari kalangan umum.

Perumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang penelitian diatas, maka dapat diidentifikasikan
masalah yaitu :

1. Berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi pada pasien bedah mulut
di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. A.K Gani Palembang periode tahun
2006-2010.

2. Berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan lokasi

molar tiga pada pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. AK
Gani Palembang periode tahun 2006-2010.



3. Berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan jenis

kelamin pada pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. A.K
Gani Palembang periode tahun 2006-2010.

Berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan umur pada
pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. AK Gani

Palembang periode tahun 2006-2010.

1.3 Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian ini adalah :

L.

Mengetahui berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi pada pasien
bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. ALK Gani Palembang
periode tahun 2006-2010.

Mengetahui berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan
lokasi pada pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. A.K
Gani Palembang periode tahun 2006-2010.

Mengetahui berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan
Jenis kelamin pada pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr.
A K Gani Palembang periode tahun 2006-2010.

Mengetahui berapa prevalensi odontektomi gigi molar tiga impaksi berdasarkan
umur pada pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut Rumah Sakit dr. A.K Gani
Palembang periode tahun 2006-2010.



1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Peneliti
1. Mendapatkan pengalaman melaksanakan penelitian di Poli Gigi dan Mulut
Rumah Sakit dr. A.K Gani Palembang.
2. Menambah pengetahuan tentang gigi molar tiga impaksi  dan

penatalaksanaannya, terutama yang berhubungan dengan odontektomi.

1.4.2 Bagi Institusi Pendidikan
Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai sarana pelatihan bagi
mahasiswa Program Studi Kedokteran Gigi Fakultas Kedokteran Universitas
Sriwijaya dalam bidang penelitian, menambah wawasan ilmu pengetahuan tentang
kesehatan, khususnya di bagian bedah mulut serta menjadi acuan untuk penelitian

selanjutnya.

1.4.3 Bagi Instansi Rumah Sakit
Hasil penelitian ini dapat memberikan informasi mengenai prevalensi
odontektomi molar tiga impaksi pada pasien bedah mulut di poli gigi dan mulut
Rumah Sakit dr. AK Gani Palembang dalam kurun waktu 2006-2010, sehingga
dapat digunakan sebagai acuan untuk membuat perencanaan program pelayanan

kesehatan, khususnya di Poli Gigi dan Mulut sehingga mutu pelayanan dapat
ditingkatkan.,
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