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ABSTRAK

Gigi crowded adalah ketidakharmonisan hubungan ukuran gigi dan rahang seperti 
ketika gigi lebih besar dari ruang yang tersedia. Dilihat dari segi fungsi, gigi crowded 
amat sulit dibersihkan dengan cara menyikat gigi, sehingga terjadi akumulasi plak 
yang dapat memicu peningkatan akumulasi bakteri. Gingivitis merupakan peradangan 
gusi yang paling sering terjadi dan merupakan respon inflamasi tanpa merusak 
jaringan pendukung. Gingivitis dapat disebabkan beberapa hal, diantaranya 
kebersihan mulut yang buruk, akumulasi bakteri, penumpukan kalkulus, dan obat- 
obatan tertentu yang diminum secara rutin. Tujuan : untuk mengetahui hubungan 
antara gigi crowded terhadap terjadinya gingivitis di SMP N 1 Gelumbang. Metode : 
Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah survei analitik dengan 
jenis pendekatan cross sectional. Sampel penelitian ini adalah 134 anak usia 13-15 
tahun di SMP N 1 Gelumbang. Data yang diperoleh di analisis menggunakan uji 
statistik kendali tau dengan signifikansi <0,05. Hasil : Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa dari uji statistik Kendali tau didapat P-value / Sig. sama dengan 0.00 < 0,05 
dan koefisien korelasi 0,800, maka berarti ada hubungan yang signifikan dan erat 
antara gigi crowded dengan terjadinya gingivitis pada siswa SMP Negeri 1 
Gelumbang dan tingkat keparahan gigi crowded tidak diikuti dengan tingkat 
keparahan gingivitis.

:

Kata kunci : Gigi Crowded, Gingivitis
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ABSTRACK

Crowded teeth are the size disharmony of the teeth and jaw, like when the tooth is 
larger than the available space. ln terms of function, crowded teeth are very difficult 
to clean by brushing the teeth, resulting in the accumulation of plaque which can lead 
to increased accumulation ofbacteria. Gingivitis is the most common inflammation of 
the gums and also the inflammatory response without damaging the supporting 
tissues. Gingivitis can b e caused by several things, including poor oral hygiene, 
bacteria accumulation, calculus accumulation, and certain medications that are 
taken regularly. Purpose : to determine the relationship between the crowded teeth 
and the occurrence of gingivitis in SMP N I Gelumbang.Methods: This study is an 
analytical survey with the cross-sectional approach. The sample of this study was 134 
children aged 13-15 years i n SMP N 1 Gelumbang. The data were analyzed by 
kendali tau statistical test with significance <0.05. Results: The results showed that 
frorn the statistical test with Kendali tau correlation that showed significance P-value 
was equal t o 0.00 <0.05, which means that the re is a relationship between the 
crowded teeth and the occurrence of gingivitis in SMP N 1 Gelumbang and the 
severity of crowded teeth are not followed by increasing severity of gingivitis.

Keyword: Crowded Teeth, Gingivitis
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BABI

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Beberapa penelitian menyatakan bahwa prevalensi maloklusi di Indonesia 

mencapai 80% dan menduduki urutan ketiga setelah karies dan penyakit periodontal. 

Salah satu hasil penelitian tentang prevalensi maloklusi pada remaja di sekolah 

menengah pertama di Jakarta menyatakan bahwa responden yang mengalami 

maloklusi sudah mencapai 83.3%.

Maloklusi adalah oklusi yang menyimpang dari standar yang diterima sebagai 

bentuk normal. Jenis-jenis maloklusi adalah : gingsul (caninus ektopik), gigi tonggos 

(distooklusi), gigi cakil (mesio oklusi), gigitan menyilang (crossbite), gigi 

jarang(diastema) dan gigi berjejal (crowded). Maloklusi dapat mengakibatkan 

beberapa gangguan atau hambatan dalam diri penderitanya.

Dilihat dari segi fungsi, gigi crowded amat sulit dibersihkan dengan cara 

menyikat gigi. Kondisi ini dapat menyebabkan gigi berlubang (karies) dan penyakit 

gusi (gingivitis) bahkan kerusakan jaringan pendukung gigi (periodontitis) sehingga 

menjadi goyang dan terpaksa harus dicabut. Gigi crowded sering terjadi pada anak- 

anak dalam masa pertumbuhan dan perkembangan gigi.2

i

Dalam proses pertumbuhan dan perkembangan gigi sering terjadi malposisi

gigi yang dapat menyebabkan maloklusi, atau sering disebut maloklusi gigi. H^ini<^ ' 

disebabkan antara lain oleh faktor genetik/keturunan, pola makan, malnutrisi/dan oral

•>/
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buruk. Pola makan anak yang terlalu lama makan makanan lunak 

menyebabkan rahangnya kurang berkembang. Demikian juga dengan oral habit yang 

tidak baik seperti menghisap jari, pemakaian dot yang terlalu lama, bernafas melalui 

mulut, dan cara menelan yang salah.3 Nutrisi yang salah pada anak juga berpengaruh 

terhadap pertumbuhan dan perkembangan tulang wajah seperti kurang 

berkembangnya sistem tulang dan otot, termasuk maksila dan mandibula yang dapat 

mengurangi ruang untuk erupsi gigi dan akan mengarah ke posisi gigi yang tidak baik 

di lengkung gigi.4

Beberapa penelitian menyatakan bahwa prevalensi gingivitis pada anak-anak 

semakin meningkat dengan pertambahan usia yaitu 8% pada anak usia 4-6 tahun, 28% 

pada usia 6-15 tahun, 50% pada usia 6-12 tahun, dan 75% pada usia 5-14 tahun 

(Mathewson dan Primosch, 1995). Hasil penelitian di Indonesia yang dilakukan oleh 

Departemen Kesehatan tahun 1984 menunjukkan persentase penderita gingivitis yang 

cukup tinggi, yaitu kelompok usia 8 tahun mencapai 57,79 sampai 62,79% dan 

kelompok usia 14 tahun mencapai 62,19-68,90%.5

Gingivitis adalah respon inflamasi pada gingiva yang tidak disertai dengan 

kerusakan tulang alveolar dan jaringan pendukung lainnya.6 Gingivitis biasanya 

disebabkan oleh buruknya kebersihan mulut sehingga terbentuk plak dan kalkulus di 

bagian gigi yang berbatasan dengan tepi gingiva. Plak dan kalkulus mengandung 

banyak bakteri yang akan menyebabkan infeksi pada gingiva. Bila oral hygiene tidak 

diperbaiki, gingivitis akan bertambah parah dan berkembang menjadi periodontitis.7

habit yang

!
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Gingivitis biasanya ditandai dengan terjadinya perubahan warna gingiva 

menjadi merah kebiruan, ulserasi dan mudah berdarah pada saat menyikat gigi atau 

penggunaan dental floss. Gingivitis juga dapat disertai dengan bau mulut (halitosis)

8,9dan enlargement gingiva.

Menurut drg. Eriska Riyanti, sp.KGA, gigi crowded rahang atas dan rahang

bawah merupakan salah satu faktor resiko terjadinya gingivitis. Hal ini dapat 

disebabkan karena sikat gigi sulit menjangkau sisa makanan pada daerah interdental 

gigi yang crowded, sehingga makanan masuk ke dalam sulkus gingiva dan terjadi 

akumulasi plak yang dapat memicu peningkatan akumulasi bakteri. Kondisi tersebut 

menyebabkan perubahan patologis pada gingiva.5

Latar belakang penulis memilih hubungan crowded terhadap gingivitis sebagai 

permasalahan karena untuk mengetahui adakah hubungan antara gigi crowded anterior 

rahang bawah terhadap terjadinya gingivitis, mengingat angka kejadian keduanya 

yang sama besar.
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1.2. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas maka dapat dirumuskan bahwa yang 

menjadi pokok permasalahan dalam penulisan ini adalah adakah hubungan antara 

gigi crowded anterior rahang bawah terhadap terjadinya gingivitis pada siswa 

SMP Negeri 1 Gelumbang.

1.3. Tujuan Penelitian

Berdasarkan perumusan masalah diatas, maka tujuan dalam penelitian ini 

adalah untuk mengetahui hubungan antara gigi crowded anterior rahang bawah 

terhadap terjadinya gingivitis pada siswa SMP Negeri 1 Gelumbang.

[.4. Manfaat penelitian

1.4.1 Bagi Peneliti

Menambah wawasan ilmu pengetahuan tentang hubungan antara crowded anterior 

rahang bawah terhadap terjadinya gingivitis serta mendapat pengalaman 

melaksanakan penelitian di SMP N 1 Gelumbang.

1.4.2 Bagi Institusi Pendidikan

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan wawasan khususnya 

bagi mahasiswa Program Studi Kedokteran Gigi sebagai calon dokter gigi dan 

dapat digunakan sebagai acuan penelitian berikutnya.

1.4.3 Bagi Masyarakat

Memberikan informasi bagi masyarakat pada umumnya dan orang tua khususnya 

mengenai pengaruh gigi crowded anterior rahang bawah terhadap terjadinya 

gingivitis pada periode gigi bercampur.
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