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Abstract  

Introduction: Treatment of dental malocclusion with fixed orthodontic appliances can lead to 
plaque collection which can cause periodontal disease. Fixed orthodontic appliances are widely 
used among adolescents aged 15-17 years in Jakarta high schools because the prevalence of 
malocclusion in Indonesia is quite high at 80%. Objective: To determine the relationship 
between the use of fixed orthodontic appliances and periodontal tissue health between 
adolescents who wear and adolescents who do not wear fixed orthodontic appliances aged 15-
17 years in Jakarta High School. Material and Methods: This type of research is comparative 
analytic with cross sectional research design. Data were collected by clinical examination using 
the CPITN Index and Gingival Index and filling out an oral hygiene questionnaire. Results: 
The results of the study on 103 subjects were divided into 50 people who wore fixed orthodontic 
devices and 53 people who did not wear fixed orthodontic devices. The prevalence of gingivitis 
based on the Gingival Index of all subjects was 96.11%. The CPITN Index examination resulted 
in 92.23% having periodontal tissue disease. Chi-Square test of the relationship between 
subjects who wear and do not wear fixed orthodontic devices with the CPITN Index has a 
significant relationship P-value = 0.002. Discussion: There is a significant difference between 
the respondent groups with the CPITN index in accordance with the research of Moosa (2015) 
and between gender and attitude in accordance with the theory of Lewin (1970) and Green 
(1991). Conclusion: Subjects who wear and do not wear fixed orthodontic devices have 
unhealthy periodontal tissue, so subjects must be given counseling and periodontal care.  
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Kesehatan Jaringan Periodontal antara Remaja yang Memakai dan  

Remaja yang tidak Memakai Alat Ortodonti Cekat Usia 15-17 Tahun di SMA Jakarta 

 
Abstrak 

Pendahuluan: Perawatan maloklusi gigi dengan alat ortodonti cekat dapat menyebabkan 

terjadinya pengumpulan plak yang dapat menimbulkan penyakit periodontal. Alat ortodonti 

cekat banyak digunakan di kalangan remaja usia 15-17 tahun di SMA Jakarta karena prevalensi 

maloklusi di Indonesia cukup tinggi yaitu sebesar 80%. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan 

antara penggunaan alat ortodonti cekat dengan kesehatan jaringan periodontal antara remaja 

yang memakai dan remaja yang tidak memakai alat ortodonti cekat usia 15-17 tahun di SMA 

Jakarta.  Material dan Metode: Jenis penelitian ini adalah analitik komparatif dengan desain 

penelitian cross sectional. Pengambilan data dilakukan dengan pemeriksaan klinis menggunakan 

Indeks CPITN dan Indeks Gingiva serta pengisian kuesioner oral hygiene; Hasil: Hasil 

penelitian pada 103 subjek terbagi atas 50 orang pemakai alat ortodonti cekat dan 53 orang bukan 

pemakai alat ortodonti cekat. Prevalensi gingivitis berdasarkan Indeks Gingiva dari seluruh 

subjek adalah sebesar 96,11%. Pemeriksaan Indeks CPITN mendapatkan hasil 92,23% 

mengalami penyakit jaringan periodontal. Uji Chi-Square hubungan antara subjek pemakai dan 

bukan pemakai alat ortodonti cekat dengan Indeks CPITN memiliki hubungan bermakna P-value 

= 0,002. Pembahasan: Adanya perbedaan yang bermakna antara kelompok responden dengan 

indeks CPITN sesuai dengan penelitian Moosa (2015) dan antara jenis kelamin dan sikap sesuai 

dengan teori Lewin (1970) dan Green (1991). Kesimpulan: Subjek pemakai maupun bukan 

pemakai alat ortodonti cekat memiliki jaringan periodontal yang tidak sehat, sehingga subjek 

harus diberikan penyuluhan dan perawatan periodontal.  

 

Kata Kunci: Cross sectional. gingiva, gingivitis, Indonesia, indeks periodontal, oral hygiene 

 

 

PENDAHULUAN  

Kesehatan menurut World Health Organization (WHO), merupakan keadaan dimana setiap 

individu bukan hanya terbebas dari penyakit, tetapi juga adanya keseimbangan dalam aspek 

fungsi, fisik, mental dan sosial (Jacob dan Sandjaya, 2018). Peraturan Menteri Kesehatan No. 89 

tahun 2015, menyatakan bahwa kesehatan gigi dan mulut merupakan keadaan sehat dimana 

jaringan keras serta jaringan lunak dan memungkinkan individu untuk dapat makan, berbicara 

dan berinteraksi tanpa adanya kelainan, gangguan dan ketidaknyamanan karena adanya penyakit 

dan kehilangan gigi sehingga dapat hidup dengan baik secara sosial dan ekonomi. Kesehatan gigi 

dan mulut dapat mempengaruhi kesehatan tubuh seseorang karena dapat berdampak luas yang 

meliputi faktor fisik, mental serta kehidupan sosial bagi individu yang memiliki masalah pada 

rongga mulut (Mbipa M et al.,2019). Kesehatan rongga mulut saat ini masih menjadi masalah 

besar yang perlu dihadapi. Prevalensi masalah gigi dan mulut yang dihadapi oleh masyarakat 

Indonesia menurut data Riskesdas tahun 2018, adalah sebesar 57,6% dan hanya 10,2% yang 

menerima perawatan dari tenaga medis (Kementerian Kesehatan, 2018). 

Salah satu masalah rongga mulut yang paling sering dihadapi adalah penyakit periodontal. 
Penyakit periodontal merupakan penyakit berupa peradangan yang dapat mempengaruhi struktur 

pendukung gigi seperti gingiva, tulang alveolar dan ligamen periodontal yang dapat 

menyebabkan kehilangan gigi (Kinane et al., 2017). Penyakit periodontal dimulai dengan 

gingivitis yang merupakan suatu peradangan lokal yang terjadi di gingiva yang diakibatkan oleh 

bakteri plak gigi. Periodontitis kronis terjadi ketika gingivitis yang tidak diobati kemudian 
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menjadi berkembang sehingga terjadi kehilangan tulang dan ligament sehingga muncul poket 

periodontal yang menyebabkan terjadinya kehilangan gigi (Kinane et al., 2017) . Tidak semua 

gingivitis dapat berubah menjadi periodontitis. 

Perawatan ortodonti merupakan salah satu perawatan dalam kedokteran gigi yang bertujuan 

untuk memperbaiki posisi gigi dan rahang yang tidak normal, memperbaiki fungsi gigi geligi, 

estetik yang baik dan bentuk wajah yang simetris (Khairusy et al., 2017). Perbaikan secara 

fungsional dan estetik adalah hasil akhir yang diharapkan dari perawatan tersebut (Anindita et 

al., 2013). Saat ini, perawatan ortodonti semakin banyak diminati oleh berbagai individu. 

Meningkatnya penggunaan pemakaian alat ortodonti diakibatkan oleh tingginya prevalensi 

maloklusi, dimana angka prevalensi maloklusi di Indonesia dilaporkan sebesar 80% dimana 

sebanyak 63% individu mengalami maloklusi klas I, 28% mengalami maloklusi klas II dan 9% 

mengalami maloklusi klas III (Al-Gunaid et al., 2020). Salah satu kelompok individu yang 

menggunakan alat ortodontik yaitu para remaja. Sekolah Menengah Atas dipilih menjadi lokasi 

penelitian karena pada siswa dan siswi SMA lebih mementingkan penampilan dalam proses 

mencari jati diri. Pada usia 15 – 17 tahun lebih mudah untuk melakukan identifikasi terkait 

masalah rongga mulut yang dihadapi dikarenakan pada usia ini individu mampu berkomunikasi 

dengan baik. Selain itu pada usia ini sudah berada dalam periode gigi tetap dan tumbuh kembang 

yang cukup optimal (Diah dan Anggaraeni, 2019). Pada masa pertumbuhan remaja, maloklusi 

dapat diperbaiki dengan mencoba mempengaruhi pertumbuhan fisiologis dengan peralatan 

ortodonti (Abbing et al., 2020). 

Perawatan ortodonti selain memberikan manfaat juga dapat menimbulkan suatu masalah 

baru yaitu timbulnya penyakit jaringan periodontal. Penyakit jaringan periodontal dilaporkan 

sebagai salah satu efek samping yang paling sering terjadi dari penggunaan alat ortodonti cekat. 

Setiap perawatan ortodonti mempunyai hubungan dengan jaringan periodontal dikarenakan 

pergerakan gigi serta perawatan berkaitan dengan keadaan pada jaringan periodontal. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya oleh Bolen et al dilaporkan bahwa 40% pengguna alat 

ortondonti cekat memiliki keadaan periodontal yang tidak sehat dan adanya inflamasi pada 

daerah sekitar gingiva yang menandakan adanya gingivitis ringan atau mulai terjadi penyakit 

periodontal lainnya (Rahmadhani et al., 2022). Metode pemeriksaan yang dapat digunakan untuk 

mengetahui skor kesehatan jaringan periodontal adalah dengan Indeks Community of Treatment 

Needs (CPITN) dan Indeks Gingiva. Indeks CPITN dapat memberikan kesehatan jaringan 

periodontal dan jenis perawatan yang dibutukan berdasarkan hasil skor yang didapat (Khila 

Firani et al., 2021) sedangkan Indeks Gingiva dapat mengetahui gingiva dalam keadaan sehat 

atau gingivitis (Obi dan Eluama, 2022).  

Berdasarkan teori di atas, maka akan dilakukan penelitian mengenai perbedaan kesehatan 

jaringan periodontal antara remaja yang memakai dan remaja yang tidak memakai alat ortodonti 

cekat usia 15-17 tahun di SMA Jakarta. 
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Tabel 1. Distribusi frekuensi responden 

Karakteristik 
Frekuensi 

(n) 

Persen  

(%) 

Jenis kelamin 

Perempuan 

Laki-laki 

 

73 

30 

 

70,9 

29,1 

Usia  

15 tahun 

16 tahun 

17 tahun 

 

16 

51 

36 

 

15,5 

49,5 

35,0 

Kelompok responden 

Pemakai alat ortodonti cekat 

Bukan pemakai alat ortodonti 

cekat 

 

50 

 

 

53 

 

48,5 

 

 

51,5 

 

Tabel 2. Distribusi frekuensi jawaban benar pada kuesioner oral hygiene 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 3. Tingkat pengetahuan responden berdasarkan kuesioner oral hygiene 

 

  

 

Pertanyaan n % 

Pengetahuan  

Mengapa kita perlu menjaga kesehatan rongga mulut 

Gigi yang berubah warna menjadi kekuningan disebabkan karena  

 

57 

41 

 

55,3 

39,8 

Sikap 

Menggosok gigi hanya bagian depan saja karena bagian depan yang paling sering dilihat 

Makan dan minum yang manis dapat menyebabkan gigi berlubang 

Scalling (pembersihan karang gigi) berbahaya bagi gusi  

 

101 

 

94 

97 

 

98,1 

 

91,3 

94,2 

Perilaku 

Berapa lama anda menggosok gigi 

Selain sikat gigi alat bantu apa yang anda gunakan untuk membersihkan gigi 

Apa yang anda lakukan jika anda sakit gigi 

Jenis bulu sikat gigi apa yang anda gunakan 

Berapa kali anda mengunjungi dokter gigi 

 

54 

29 

 

64 

54 

28 

 

52,4 

28,2 

 

62,1 

52,4 

27,2 

Tingkat pengetahuan n % 

Rendah 0 0 

Sedang  0 0 

Tinggi 103 100 

Total 103 100 
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Tabel 4. Sikap responden berdasarkan kuesioner oral hygiene 

 

 

 

 

Tabel 5. Perilaku responden berdasarkan kuesioner oral hygiene 

 

 

 

Tabel 6. Hasil uji independent t-test antara kelompok responden dengan Indeks Gingiva 

 

 

 

Tabel 7. Hasil uji Chi square antara kelompok responden dengan Indeks CPITN 

 

 

 

Tabel 8. Hasil uji Chi square antara jenis kelamin dengan Indeks CPITN 

 

 

 

Tabel 9. Hasil uji Chi square antara jenis kelamin dengan Indeks Gingiva 

 

 

 

Sikap n % 

Rendah 14 13,6 

Sedang  0 0 

Tinggi 89 86,4 

Total 103 100 

Sikap n % 

Rendah 23 22,3 

Sedang  0 0 

Tinggi 80 77,7 

Total 103 100 

Kelompok responden 
Indeks Gingiva 

Mean (SD) 
Nilai P 

Pemakai alat ortodonti cekat 0,76 (0,44) 
0,729 

Bukan pemakai alat ortodonti cekat 0,73 (0,43) 

Kelompok responden 
Sehat 

n (%) 

Tidak sehat 

n (%) 

Nilai P 

Pemakai alat ortodonti cekat 8 (16%) 42 (84%) 
0,002* 

Bukan pemakai alat ortodonti cekat 0 (0%) 53 (100%) 

Jenis kelamin 
Sehat 

n (%) 

Tidak sehat 

n (%) 

Nilai P 

Perempuan 5 (6,8%) 68 (93,2%) 
0,689 

Laki-laki 3 (10%) 27 (90%) 

Jenis kelamin 
Sehat 

n (%) 

Gingivitis 

n (%) 

Nilai P 

Perempuan 3 (4,1%) 70 (95,9%) 
1,000 

Laki-laki 1 (3,3%) 29 (96,7%) 
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Tabel 10. Hasil uji Chi square antara jenis kelamin dengan sikap 

 

 

 

 

BAHAN DAN METODE  

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah analitik komparatif dengan desain 

penelitian cross-sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah siswa/i SMA Jakarta usia 15-17 

tahun. Teknik pengambilan sampel dengan menggunakan metode purposive sampling dimana 

metode ini merupakan pengambilan sampel berdasarkan kriteria yang telah ditentukan oleh 

peneliti. Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah usia 15-17 tahun, pengguna alat ortodonti 

cekat pada kedua rahang dan bukan pengguna alat ortodonti cekat yang tidak memiliki maloklusi. 

Untuk kriteria eksklusi yaitu memiliki penyakit sistemik, merokok, bernapas melalui mulut, 

memiliki kebiasaan bruxism dan clenching, mengkonsumsi obat-obatan serta memiliki tumor 

pada gingiva. Jumlah sampel minimal yang di dapat di hitung berdasarkan rumus analitik 

komparatif 2 kelompok tidak berpasangan sehingga didapatkan jumlah sampel minimal sebesar 

29 orang dan ditambahkan 10% sehingga menjadi 32 orang untuk masing-masing kelompok. 

Sebanyak 103 orang yaitu 50 pemakai alat ortodonti cekat dan 53 orang bukan pemakai alat 

ortodonti cekat berpartisipasi dalam penelitian ini. 

Alat yang digunakan dalam penelitian ini berupa lembar pemeriksaan indeks CPITN dan 

indeks gingiva serta lembar kuesioner oral hygiene. Kuesioner oral hygiene berisi 10 pertanyaan 

dengan 2 soal pengetahuan, 3 soal sikap dan 5 soal perilaku. Skor 0 merupakan jawaban salah 

dan skor tertinggi merupakan jawaban benar. Pertanyaan yang ada pada kuesioner didapatkan 

dari beberapa jurnal. Kuesioner yang digunakan sudah dilakukan uji validitas dan uji realibilitas. 

Uji validitas dilakukan pada 68 responden siswa/i SMA di Jakarta. Dari 22 pertanyaan, 8 

pertanyaan dinyatakan tidak valid, kemudian dilakukan uji realibiltas dengan cronbach's alpha. 

Kuesioner dinyatakan reliabel jika nilai cronbach's alpha > 0,70. Dari 14 pertanyaan didapatkan 

nilai 0,652 dan dilakukan uji cronbach's alpha if item deleted. 10 pertanyaan yang tersisa 

mendapat nilai 0,712 dan dinyatakan kuesioner reliabel. 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Oktober-November 2023 di SMAN 68 Jakarta dan 

SMAN 61 Jakarta. Analisis univariat untuk mengetahui distribusi frekuensi responden dan 

analisis bivariat dengan Independent T test dan Chi Square. 

 

HASIL  

Berdasarkan hasil dari Tabel 1. didapatkan karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin 

didominasi oleh perempuan sebanyak 73 orang (70,9%), usia responden didominasi oleh 16 

tahun sebanyak 51 orang (49,5%) dan kelompok responden didominasi oleh bukan pemakai alat 

ortodonti cekat sebanyak 53 orang (51,5%).  

Berdasarkan hasil dari Tabel 3. menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan responden adalah 

tinggi yaitu sebanyak 103 orang (100%). Hasil dari Tabel 4. menunjukkan bahwa sikap 

responden adalah tinggi yaitu sebanyak 89 orang (86,4%). Hasil dari Tabel 5. menunjukkan 

bahwa perilaku responden adalah tinggi yaitu sebanyak 80 orang (77,7%). 

Berdasarkan hasil dari Tabel 6. menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang 

bermakna antara kelompok responden dengan indeks gingiva yaitu 0,729 (p > 0,05).  Hasil dari 

Tabel 7. menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara kelompok responden 

Jenis kelamin 
Rendah 

n (%) 

Tinggi 

n (%) 

Nilai P 

Perempuan 5 (6,8%) 68 (93,2%) 
0,004* 

Laki-laki 9 (30%) 21 (70%) 
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dengan indeks CPITN yaitu 0,002* (p < 0,05). Hasil dari Tabel 8. menunjukkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang bermakna antara jenis kelamin dengan indeks CPITN yaitu 0,689 (p > 

0,05). Hasil dari Tabel 9. menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang bermakna antara 

jenis kelamin dengan indeks gingiva yaitu 1,000 (p > 0,05). Hasil dari Tabel 10. menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara jenis kelamin dengan sikap yaitu 0,004* (p < 

0,05). 

 

PEMBAHASAN  

Berdasarkan hasil penelitian berdasarkan uji yang dilakukan antara kelompok responden dengan 

Indeks Gingiva menunjukkan nilai p = 0,729 (p > 0,05) yang artinya tidak terdapat perbedaan 

yang bermakna secara statistik antara kelompok responden dengan Indeks Gingiva pada remaja 

usia 15-17 tahun di SMA Jakarta (Tabel 6). Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian 

sebelumnya yang dilakukan oleh (Mazin et al., 2016) menyatakan bahwa terdapat perbedaan 

bermakna antara kelompok responden dengan gingivitis dengan nilai p = < 0,05). Penelitian ini 

tidak bermakna karena responden diambil dari sekolah favorit di Jakarta. Hal ini didasarkan dari 

data Lembaga Tes Masuk Perguruan Tinggi (LTMPT) tahun 2022 bahwa 2 SMA yang dijadikan 

sebagai tempat penelitian merupakan sekolah terbaik nasional berdasarkan nilai rerata Ujian 

Tertulis Berbasis Komputer (UTBK). 

Analisis terhadap kelompok responden dan Indeks CPITN menunjukkan bahwa nilai p = 

0,002* (p < 0,05), menunjukkan bahwa ada perbedaan yang bermakna secara statistik antara 

kelompok responden dan Indeks CPITN pada remaja usia 15-17 tahun di SMA Jakarta (Tabel 

7). Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya oleh (Moosa et al., 2015) yang 

menunjukkan perbedaan signifikan pada skor Indeks CPITN antara kelompok responden dengan 

nilai p = 0,000 (p < 0,05). Penelitian ini bermakna dikarenakan penempatan bracket pada 

pemakai alat ortodonti cekat dapat menyebabkan akumulaasi plak dan kedalaman poket 

periodontal sehingga terjadi peningkatan pada skor CPITN yang menandakan adanya penyakit 

periodontal (Moosa et al., 2015). 

Analisis terhadap jenis kelamin dan Indeks CPITN menunjukkan bahwa nilai p = 0,689 (p > 

0,05), yang artinya tidak ada hubungan yang signifikan secara statistik antara jenis kelamin dan 

Indeks CPITN (Tabel 8). Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh (Dos 

Santos et al., 2016), yang menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

jenis kelamin dan Indeks CPITN, dengan nilai p = 0,383 (p > 0,05). Dalam penelitian (Dos Santos 

et al., 2016) responden yang diikutsertakan adalah siswa/i berusia 15-19 tahun di Brazil. 

Penelitian ini tidak bermakna dikarenakan jenis kelamin tidak terlalu berpengaruh terhadap 

kesehatan rongga mulut melainkan sikap responden yang berpengaruh terhadap hal tersebut.  

Analisis terhadap jenis kelamin dan Indeks Gingiva menunjukkan nilai p = 1.000 (p > 0,05), 

bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dan Indeks Gingiva (Tabel 

9). Temuan ini tidak sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh (AlGhamdi et al., 2020) 

yang menyatakan bahwa terdapat terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan 

Indeks Gingiva, dengan nilai p = <0,001 (p < 0,05). Penelitian ini tidak bermakna dikarenakan 

ketidakmerataan jumlah responden, dimana mayoritas responden adalah perempuan sebanyak 

73 orang (70,9%) sedangkan responden laki-laki sebanyak 30 orang (29,1%). Meskipun tidak 

ditemukan hubungan yang signifikan, dapat diamati bahwa Indeks Gingiva cenderung lebih 

tinggi pada perempuan daripada laki-laki. Hal ini mungkin terkait dengan perubahan hormonal 

pada perempuan, terutama karena usia 15-17 tahun umumnya sudah mengalami menstruasi.  

Berdasarkan uji yang telah dilakukan menunjukkan bahwa nilai p = 0,004* (p < 0,05) yang 

artinya terdapat hubungan yang bermakna secara statistik antara jenis kelamin dengan sikap 
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(Tabel 10). Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian yang telah dilakukan oleh (Bachtiar dan 

Novita, 2023) bahwa terdapat hubungan antara sikap berdasarkan jenis kelamin nilai p = 0,039* 

(p < 0,05). Menurut teori Lewin (1970) dan Green (1991), jenis kelamin seseorang dapat 

mempengaruhi terbentuknya sikap individu tersebut.  

 

KESIMPULAN   

Kesehatan jaringan periodontal yang dinyatakan dengan tolak ukur Indeks Gingiva tidak 

memiliki hubungan yang bermakna antara kelompok responden sedangkan kesehatan jaringan 

periodontal yang dinyatakan dengan tolak ukur Indeks CPITN memiliki hubungan yang 

bermakna antara kelompok responden dan kuesioner oral hygiene yang terdiri dari pengetahuan, 

sikap, perilaku tidak memiliki hubungan yang bermakna antara kelompok responden kecuali 

kuesioner bagian sikap.  

Terdapat keterbatasan dalam melakukan penelitian ini, yaitu ketidakmerataannya jumlah 

responden perempuan dan laki-laki sehingga lebih banyak responden perempuan yang 

mengalami jaringan periodontal yang tidak sehat akibat adanya faktor hormonal.  
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