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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1  Latar Belakang 

Mastikasi merupakan proses kompleks yang melibatkan aktivitas berbagai 

struktur neuromuskuler.
1
 Mastikasi bertujuan untuk memproses makanan menjadi 

bolus yang mudah untuk ditelan dan membantu dalam proses penyerapan nutrisi 

ke dalam tubuh untuk memenuhi kebutuhan energi dasar dalam tubuh.
2
 Mastikasi 

adalah langkah pertama dari proses pencernaan dan membantu memaksimalkan 

kerja enzim sehingga makanan dapat dicerna dengan baik.
3
  

Mastikasi yang kurang baik dapat membatasi pemilihan makanan, 

terutama makanan yang sulit untuk dikunyah dan cenderung memilih makanan 

dengan konsistensi lembut.
4
 Hal tersebut dapat berpengaruh pada kondisi 

kesehatan umum, dapat berupa kelebihan berat badan maupun kekurangan berat 

badan.
5
 Mastikasi makanan dengan konsistensi lebih keras dan lebih berserat 

meningkatkan kekuatan otot mastikasi sehingga kekuatan mastikasi juga 

meningkat dan pemeliharaan integritas tulang, sebaliknya mastikasi makanan 

dengan konsistensi lunak secara terus menerus mengakibatkan efek atrofi pada 

tulang dan otot, juga berkontribusi terhadap munculnya maloklusi dan hilangnya 

kekuatan otot.
6
 Terdapat banyak faktor yang mempengaruhi kemampuan 

mastikasi, beberapa diantaranya adalah kekuatan mastikasi, aktivitas otot 

mastikasi, dan laju alir saliva.
7
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Kekuatan mastikasi, aktivitas otot mastikasi dan laju alir saliva sebagai 

faktor yang mempengaruhi kemampuan mastikasi dapat dikaitkan dengan usia.
8
 

Zhang dkk melaporkan bahwa usia bukan merupakan faktor resiko yang secara 

langsung menyebabkan penurunan kemampuan mastikasi, tetapi menjadi faktor 

yang mempengaruhi kekuatan mastikasi dan laju alir saliva, yang keduanya 

menurun seiring bertambahnya usia.
8
 Berbanding terbalik dengan penelitian oleh 

Pavicin dkk, menyatakan bahwa setelah usia 64 tahun, terjadi peningkatan 

kepadatan tulang mandibula seiring bertambahnya usia dan kemampuan mastikasi 

menjadi konstan.
9
 Penelitian Takaki dkk menunjukkan bahwa usia perempuan 

mengalami penurunan kekuatan mastikasi lebih awal daripada laki-laki, hal 

tersebut berhubungan dengan penurunan tingkat hormon yang dialami perempuan 

lebih awal daripada laki-laki.
10

 Penurunan tingkat hormon tersebut dikaitkan 

dengan keadaan menopause pada perempuan.
11

 

Secara fisiologis, perempuan mengalami masa klimakterium yaitu terjadi 

gangguan metabolisme hormonal yang dikenal sebagai masa premenopause, 

menopause, dan pascamenopause. Menopause merupakan suatu periode 

berhentinya siklus menstruasi umumnya pada usia antara 45-55 tahun. Masa 

pascamenopause terjadi 3-5 tahun setelah masa menopause.
11

 Pada masa 

menopause, terjadi penurunan jumlah hormon estrogen yang berlanjut dari masa 

premenopause, sedangkan hormon Follicel Stimulating Hormone (FSH) 

meningkat karena estrogen berperan dalam menghambat pelepasan hormon 

FSH.
12,13

 Hormon estrogen memiliki peran penting dalam tubuh sehingga 

mempunyai pengaruh pada sebagian besar jaringan di tubuh.
12

 Berkurangnya 
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kadar estrogen berkorelasi dengan penurunan kepadatan tulang, kehilangan 

perlekatan jaringan periodontal, serta menjadi faktor terjadinya osteoporosis yang 

juga mempengaruhi resorpsi tulang alveolar, hilangnya gigi, serta terjadinya 

penurunan massa dan kekuatan otot (sarkopenia) yang akan mempengaruhi 

kemampuan mastikasi.
11,14,15

 Perubahan hormon tersebut juga dapat menyebabkan 

penurunan laju alir saliva.
16

 Lama menopause dapat mempengaruhi besar 

penurunan densitas tulang yang akan mengakibatkan kehilangan gigi. Riadiani 

dkk melaporkan bahwa terdapat hubungan antara lama menopause dengan 

kemampuan mastikasi, yaitu perempuan yang telah mengalami menopause selama 

lebih dari 5 tahun mempunyai kemampuan mastikasi yang lebih buruk 

dibandingkan perempuan yang telah mengalami menopause kurang dari 5 tahun.
11

  

Perawatan menggunakan gigi tiruan lengkap menjadi perawatan utama 

selama beberapa dekade karena daya tarik estetika dan perawatan yang mudah.
17

 

Penelitian oleh Guiglia dkk, mengenai osteoporosis, tulang rahang, dan penyakit 

periodontal, menyatakan bahwa rehabilitasi prostetik menggunakan gigi tiruan 

lengkap mengurangi jumlah resorpsi tulang dan terjadi peningkatan kemampuan 

mastikasi.
18

 Madhuri dkk melaporkan bahwa pola makan dan kemampuan 

mastikasi pasien edentulus membaik selama periode 12 bulan setelah pemasangan 

gigi tiruan lengkap.
19 

Kemampuan mastikasi dapat dinilai secara subjektif atau objektif.
20

 

Penelitian Tarkowska dkk melaporkan bahwa penggunaan color-changeable 

chewing gum sebagai alat ukur dinilai cukup objektif untuk mengetahui 

kemampuan mastikasi pengguna gigi tiruan lengkap. Metode tersebut relatif 
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mudah dan tidak menempel pada gigi tiruan jika digunakan oleh pasien pengguna 

gigi tiruan lengkap.
21

 Warna dari color-changeable chewing gum dapat berubah 

dalam rentang yang luas, dan cukup untuk mengevaluasi kemampuan mastikasi 

individu yang menggunakan gigi tiruan lengkap.
22 

Penelitian ini dilakukan untuk 

membandingkan kemampuan mastikasi pada perempuan menopause dan 

pascamenopause pengguna gigi tiruan lengkap menggunakan color-changeable 

chewing gum di Palembang. 

 

1.2  Rumusan Masalah 

 Berdasarkan uraian diatas, maka peneliti merumuskan masalah yaitu, 

apakah terdapat perbedaan kemampuan mastikasi antara perempuan menopause 

dan pascamenopause pengguna gigi tiruan? 

 

1.3  Tujuan Penelitian  

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk meneliti perbandingan kemampuan 

mastikasi pada perempuan menopause dan pascamenopause pengguna gigi tiruan 

di Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah : 

1. Untuk mengukur kemampuan mastikasi perempuan menopause yang 

menggunakan gigi tiruan lengkap selama 1-2 tahun di Palembang. 
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2. Untuk mengukur kemampuan mastikasi perempuan pascamenopause yang 

menggunakan gigi tiruan lengkap selama 1-2 tahun di Palembang. 

3. Untuk membandingkan kemampuan mastikasi perempuan menopause dan 

pascamenopause pengguna gigi tiruan lengkap selama 1-2 tahun di 

Palembang. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis  

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi ilmiah mengenai 

perbandingan kemampuan mastikasi perempuan menopause dan pascamenopause 

pengguna gigi tiruan lengkap dengan menggunakan color-changeable chewing 

gum di Palembang. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Penelitian ini diharapkan dapat mendorong peneliti lain untuk meneliti lebih 

jauh mengenai kemampuan mastikasi perempuan menopause dan 

pascamenopause pengguna gigi tiruan lengkap. 

2. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar penelitian lebih lajut untuk 

meneliti faktor yang mempengaruhi kemampuan mastikasi perempuan 

menopause dan pascamenopause pengguna gigi tiruan lengkap di 

Palembang. 

3. Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai landasan untuk 

memberikan edukasi kepada pasien tentang peranan penggunaan gigi tiruan 

lengkap pada perempuan menopause dan pascamenopause. 
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