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ABSTRAK  

 
Latar Belakang: Kehilangan gigi merupakan salah satu masalah kesehatan gigi dan mulut yang banyak muncul 

di masyarakat sehingga dapat mempegaruhi struktur orofasial seperti jaringan, tulang, persarafan dan otot, 

sehingga menyebabkan terganggunya fungsi pengunyahan, bicara, estetis, serta hubungan sosial. Tujuan: 

Mengetahui pengaruh kehilangan gigi posterior terhadap gangguan TMJ. Metode: penelitian observasi dengan 

rancangan penelitian analitik cross sectional. dengan menggunakan Uji statistik Chi-square. Penelitian ini terdiri 
dari 50 sampel yaitu pasien yang pernah dilakukan pencabutan gigi posterior di RSIGM FKG UMI. Hasil: 

didapatkan distribusi frekuensi antara Kriteria TMJ dan Kehilangan gigi. Dimana untuk kelompok responden yang 

memiliki Kehilangan 1-4 Gigi yang berkategori tidak terjadi Gangguan TMJ sebanyak 33 orang atau 66%, 

berkategori Gangguan TMJ Ringan 7 orang atau 14%, berkategori Gangguan TMJ Sedang 4 orang atau 8% dan 

yang berkategori Gangguan TMJ Berat  0 orang. Sedangkan untuk kelompok responden yang memiliki kehilangan 

5-8 gigi yang berkategori tidak terjadi Gangguan TMJ 0 orang, berkategori Gangguan TMJ Ringan 3 orang atau 

6%, berkategori Gangguan TMJ sedang 2 orang atau 4% dan Kelompok berkategori Gangguan TMJ Berat 

sebanyak 1 orang atau 2%. Kesimpulan: Berdasarkan uji Chi-Square yang dilakukan didapatkan nilai p-value 

sebesar 0,001 atau p-value lebih kecil dari 0,05. Hal ini berarti bahwa terdapat pengaruh yang signifikan antara 

kehilangan gigi posterior terhadap gangguan TMJ. Dimana semakin banyak kehilangan gigi akan semakin 

meningkatkan gangguan TMJ.  

Kata kunci: Kehilangan gigi posterior; gangguan temporomandibular joint  
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ABSTRACT 

Background: Tooth loss is one of the most common dental and oral health problems in the community so that it 

can affect orofacial structures such as tissues, bones, innervation and muscles, thus causing disturbances in the 

function of mastication, speech, aesthetics, and social relations. Objective: To determine the effect of posterior 

tooth loss on TMJ disorders. Methods: observational research with cross sectional analytic research design. by 

using the Chi-square statistical test. This study consisted of 50 samples, namely patients who had undergone 
posterior tooth extraction at RSIGM FKG UMI. Results: Obtained frequency distribution between TMJ criteria 

and tooth loss. Where for the group of respondents who had Loss of 1-4 Teeth in the category of TMJ not as 

common as many as 33 people or 66%, in the Mild TMJ disorders category 7 people or 14%, in the Moderate 

TMJ disorders category 4 people or 8 % and in the Severe TMJ disorders category 0 people. Whereas for the 

group of respondents who had lost 5-8 teeth in the category of 0 people without TMJ disorders, 3 people in the 

mild TMJ disorders category or 6%, 2 people or 4% in the moderate TMJ disorders category and 1 person or 

2% in the severe TMJ disorders category. Conclusion: Based on the Chi-Square test conducted, the p-value is 

0.001 or the p-value is less than 0.05. This means that there is a significant effect of posterior tooth loss on TMJ 

disorders. Where more and more tooth loss will further increase TMJ disorders. 

 
Keywords: Tooth Loss; Posterio; Temporomandibular Joint (TMJ) Disorders 

 

 

PENDAHULUAN  

Kehilangan gigi merupakan salah satu masalah kesehatan gigi dan mulut yang banyak muncul di 

masyarakat yang dapat mempengaruhi struktur orofasial seperti, jaringan tulang, persarafan dan otot, 

sehingga menyebabkan terganggunya fungsi pengunyahan, bicara, estetis, serta bahkan hubungan sosial.  

Berdasarkan laporan Riskesdas 2018, angka prevalensi kehilangan gigi karena dicabut atau tanggal 

sendiri usia 15 - 24 tahun sebesar 8,4 %, usia 25-34 tahun sebesar 12,1 % dan usia 35-44 tahun sebesar 

17,5%. 1,2  

Kehilangan gigi yang tidak segera digantikan dengan gigi tiruan, dapat menyebabkan terjadinya 

perubahan pola oklusi karena terputusnya integritas atau kesinambungan susunan gigi. Pergeseran atau 

perubahan inklinasi serta posisi gigi, disertai ekstrusi karena hilangnya posisi gigi dalam arah 

berlawanan akan menyebabkan pola oklusi berubah, dan selanjutnya dapat menyebabkan gangguan 

pada sendi temporomandibular yang merupakan sendi paling kompleks karena dapat bergerak ke segala 

arah dengan pergerakan fisiologis mandibula yaitu dengan membuka dan menutup seperti sebuah 

engsel, bergeser kedepan dan kebelakang dari sisi satu ke sisi lainnya serta memiliki peranan penting 

dalam proses pengunyahan, penelanan, dan pengucapan.3,4 

Pada penelitian ini menggunakan pengumpulan data menggunakan proses wawancara serta 

pengisian kuesioner untuk mendapatkan jawaban dan skoring dari tingkat keparahan yang terjadi pada 

pasien yang mengalami gangguan temporomandibular Joint (TMJ). Berdasarkan kriteria gangguan TMJ 

digolongkan menjadi 4 kategori yaitu Tidak terjadi Gangguan TMJ yang memiliki skor yaitu  0-3,  

kategori Gangguan TMJ Ringan yang memiliki  skor 4-8, kategori Gangguan TMJ Sedang yang 

memiliki skor yaitu 9-14 dan kategori Gangguan TMJ Berat yang memiliki skor 15-23.
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Penelitian yang pernah dilakukan oleh Wang menyatakan bahwa jumlah kuadran dengan 

kehilangan gigi posterior dapat menyebabkan kelainan TMJ, semakin besar jumlah kuadran gigi dengan 

gigi posterior yang hilang, semakin tinggi risko mengalami kelainan TMJ. Penelitian nlainnya 

meyatakan nbahwa nresponden nyang nkehilangan nsebagian ngiginya nmengalami nkelainan nTMJ 

ringan n50%, nkelainan nTMJ nsedang n26%, ndan nkelainan nTMJ nberat n4%.5,6 Berdasarkan uraian 

diatas peneliti ingin mengetahui pengaruh kehilangan gigi posterior terhadap gangguan TMJ. 

Gangguan npada nsendi ntemporomandibular ndapat nmenyebabkan nkeluhan nberupa nrasa 

nyeri nsaat nmembuka nmulut, nmenutup nmulut, nmengunyah, nbahkan ndapat nmenyebabkan nmulut 

terkunci. nTimbulnya nbunyi nsendi nseperti nkliking nadalah nsalah nsatu ntanda nkelainan npada 

sendi ntemporomandibular. nBunyi nkliking nsering nkali ntidak ndisertai nnyeri nsehingga npasien 

tidak nmenyadari nadanya ngangguan nsendi ntemporomandibular.3  

 

METODE 

Jenis npenelitian nyang ndigunakan nadalah npenelitian nobservasi ndengan nrancangan 

penelitian nanalitik ncross nsectional nmelalui nwawancara ndan npengisian ndalam nkuesioner berupa 

hard natau nsoft nfile (google nform) yang telah tervalidasi.  Kuisioner digunakan untuk mengetahui 

adanya gangguan pada TMJ yang nantinya akan dikategorikan dengan Tidak ada gangguan pada TMJ , 

gangguan ringan pada TMJ, gangguan sedang pada TMJ dan gangguan berat pada TMJ. nData diperoleh 

dari nRekam nMedik npasien nyang ntelah dilakukan ntindakan npencabutan ngigi nposterior di RSIGM 

FKG nUMI. nWaktu npenelitian dilakukan pada bulan nAgustus n- nSeptember n2021 melalui izin etik 

dengan no register UMI10122109449 Sampel npada npenelitian nini nterdiri ndari n50 nsampel yaitu 

masyarakat nyang pernah nmenjadi npasien nsertandilakukan ntindakan npencabutan ngigi posterior ndi 

RSIGM nFKG nUMI.  Kriteria inklusi dari penelitian ini adalah pasien yang kehilangan gigi posterior 

bisa gigi premolar ataupun molar , over jet dan over bite normal , tidak memiliki bad habit. Data yang 

diperoleh dari hasil penelitian dikelompokkan, lalu dianalisis dengan menggunakan uji Chi Square.  

 

HASIL 

Setelah ndilakukan npenelitian npada n50 norang nresponden npasien nyang nmengalami 

kehilangan ngigi nposterior nmaka ndidapatkan nhasil nsebagai nberikut n: n 
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Tabel 1. Karakteristik nDemografi nResponden 

Kategori Jumlah Persentase 

Usia   

15-25 nTahun 20 40,00% 

26-35 nTahun 11 22,00% 

36-45 nTahun 8 16,00% 

46-55 nTahun 8 16,00% 

Diatas 55 Tahun 3 6,00% 

Jenis nKelamin   

Laki-laki 17 34,00% 

Perempuan 33 66,00% 

Grand nTotal 50 100,00% 

DatanPrimer, n2021 

Berdasarkan ntabel n1 ndidapatkan nhasil nkarakteristik ndemografi nresponden. nDimana 

berdasarkan nusia ndidominasi noleh nusia n15-25 ntahun ndengan njumlah 20 orang n(40,00%), nusia 

26-35 nTahun nberjumlah n11 norang ((22,00%.) usia 36-45 nTahun ndan usia n46-55 nTahun  masing-

masing nsebanyak n8 norang n(16,00%). nTerakhir, untuk nkategori nUsia nDiatas n55 nTahun 

berjumlah n3 norang natau n6,00%. 

 

Tabel 2. Distribusi nFrekuensi nPasien nyang nmengalami nKehilangan nGigi nPosterior 

Kategori Kehilangan Gigi N % 

1-4 nGigi 44 88.00% 

5-8 nGigi 6 12.00% 

Total 50 100,00% 

DatanPrimer, n2021 

Berdasarkan npenelitian nyang ndilakukan ndidapatkan nhasil ndistribusi nfrekuensi npasien 

yang nmengalami nkehilangan ngigi nposterior. Data yang diperoleh bahwa mayoritas responden berada 
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pada kategori kehilangan gigi yaitu 1-4 gigi sebanyak 44 orang (88,00%).s kategori kehilangan 5-8ngigi 

berjumlah 6 orang (12,00%). 

 

Tabel 3. Distribusi nFrekuensi nPasien nyang nmengalami ngangguan nTemporomandibular nJoint 

(TMJ) 

Kriteria TMJ N % 

Tidak Terjadi Gangguan TMJ 33 66,00% 

Gangguan TMJ Ringan 10 20,00% 

Gangguan TMJ Sedang 6 12,00% 

Gangguan TMJ Berat 1 2,00% 

Total 50 100,00% 

   Data nPrimer, n2021 

Berdasarkan ntabel n3 ndidapatkan nhasil ndistribusi nfrekuensi npasien nyang nmengalami 

gangguan temporomandibular joint (TMJ). Berdasarkan hasil npenelitian, ndidapatkan nuntuk nkategori 

“Tidak nterjadi Gangguan TMJ”  sebanyak n33 norang ( 66,00% ). nkategori n“Gangguan TMJ Ringan” 

sebanyak n10 orang (20,00%). nkategori n“Gangguan TMJ nSedang” nmemiliki njumlah nresponden 

sebanyak n6 norang (12,00%) nDan nuntuk nkategori n“Gangguan TMJ nBerat” nmemiliki njumlah 

responden nsebanyak n1 norang natau (2,00% ) Kategori Tidak Terjadi Gangguan TMJ nmerupakan 

yang terbanyak ndalam npenelitian nini.  

N 

Tabel 4. Pengaruh nKehilangan nGigi nPosterior nTerhadap nGangguan nTemporomandibular nJoint 

n(TMJ). 

Kategori 

Kehilangan Gigi 

Total % p-value 

1-4 Gigi % 5-8 Gigi % 

Kriteria 

TMJ 

Tidak terjadi 

Gangguan TMJ 
33 66,00% 0 0,00% 33 66,00% 

0,001* 
Gangguan TMJ 

Ringan 
7 14,00% 3 6,00% 10 20,00% 
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Gangguan TMJ 

Sedang 
4 

8,00% 
2 4,00% 6 12,00% 

Gangguan TMJ 

Berat 
0 

0,00% 
1 

2,00% 
1 

2,00% 

Total 44 88.00% 6 12.0% 50 100.0% 

*Chi-Square ntest n(p-value n<0,05= nsignificant) 

Berdasarkan ntabel n4 ndidapatkan npengaruh nkehilangan ngigi nposterior nterhadap  Gangguan 

TMJ. nUji nanalisis nyang ndigunakan nmenggunakan nuji nPearson nChi-square.  Berdasarkan nuji 

nChi-Square nyang ndilakukan ndidapatkan nnilai np-value nsebesar n0,001 natau np-value nlebih 

nkecil ndari n0,05. nHal nini nberarti nbahwa nterdapat  pengaruh nyang nsignifikan antara kehilangan 

ngigi nposterior nterhadap nGangguan nTMJ.  Dimana  semakin nbanyak nkehilangan ngigi akan 

nsemakin nmeningkatkan ngangguan nTMJ. n 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan npada npenelitian nyang ntelah ndilakukan, npengumpulan ndata ndari nRSIGM 

FKG nUMI nsebanyak n50 nsampel ndengan nkehilangan ngigi n1-4 ndan n5-8 gigi nuntuk ngigi 

posterior. nBerdasarkan nuji nChi-Square nyang ndilakukan ndidapatkan nnilai np-value sebesar 0,001 

atau np-value nlebih nkecil ndari n0,05. nHal nini nberarti nbahwa nterdapat pengaruh yang signifikan 

antara kehilanganngigi posterior terhadap Gangguan  TMJ. Dimana semakin banyak kehilangan gigi 

akan semakin meningkatkan gangguan TMJ. Dapat disimpulkan nbahwa nfrekuensi ntanda ndan ngejala 

sendi TMJ meningkat nseiring ndengan nkontak noklusi nyang nberkurang ndari ngigi geligi posterior.  

Hasil penelitian ini sesuainFallah dkk7 Menyatakan bahwa kehilangan gigi sebagian merupakan 

salah satu faktor pemicu gangguan sendi TMJ.7 Hal ini disebabkan hubungan oklusal yang 

menjadinfaktor pemicu tanda dan gejala gangguan sendi TMJ. Kehilangan gigi mengakibatkan tidak 

stabilnya oklusi dan mengakibatkan bertambah beratnya beban oklusal pada gigi yang ada sehingga 

kehilangan gigi yang lebih banyak dapat mengganggu fungsi sendi TMJ.7 

Hasil npenelitian nini nsejalan ndengan npenelitian nAl-Shulaiman nY, ndkk nyang menunjukkan 

hasil nyang nsama ndengan npenelitian nini nbahwa nterdapat nhubungan nyang signifikan nantara 

kehilangan ngigi ndengan ntanda ndan ngejala ngangguan nsendi TMJ. nHal nini dikarenakan hubungan 

oklusal nyang nmenjadi nfaktor npemicu ntanda ndan ngejala ngangguan sendi TMJ. nPenelitian 

Shumailan nmenunjukkan nbahwa nnyeri ndan nbunyi nsendi nmenunjukkan nhubungan npositif 
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dengan ngigi nyang nhilang.8 nHasil npenelitian noleh nPrithi ndan nPradeep njuga nmenyatakan bahwa 

jumlah nkehilangan ngigi nposterior nmempunyai nhubungan nyang nsignifikan ndengan ngangguan 

sendi  TMJ.9 nTidak nadanya ndukungan ndari ngigi nakan nmenyebabkan ntekanan nyang nberlebihan 

pada nstruktur nsendi ntemporomandibula ndan nsebagai nkonsekuensinya, nkondilus nakan 

menyimpang ndari nposisi nsentrik nnormalnya npada nsendi ntemporomandibula ndan nmenyebabkan 

dislokasi npada nsendi. nNyeri nsendi ndilaporkan nlebih nsering nterjadi npada nsisi nyang mengalami 

kehilangan ngigi nlebih nbanyak.10 Pada penelitian ini tidak memasukkan kapan dilakukannya ekstraksi 

sampai munculnya gangguan dikarenakan pasien rata- rata lupa kapan dilakukan ekstraksi dan mulai 

awal timbulnya gejala. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan nhasil ndari npenelitian nyang ntelah ndilakukan nterdapat npengaruh nkehilangan 

ngigi nposterior nterhadap ngangguan TMJ npada nkategori nkehilangan n1-4 ngigi ndan nterdapat 

npengaruh nkehilangan ngigi nposterior nterhadap ngangguan nTMJ npada nkategori nkehilangan 5-8 

ngigi. ndan nterjadi nhubungan nyang nsignifikan nantara njumlah nkehilangan ngigi ndengan 

ngangguan nsendi nTMJ ndengan nhasil n0,001 natau np-value nlebih nkecil ndari n0,05 semakin 

nbanyak nkehilangan ngigi nmaka nsemakin nbesar nrisiko nterjadinya ngangguan nsendi nTMJ. 

Berdasarkan ndata nyang ndiperoleh ndan nhasil npenelitian, nadapun nsaran nyang ndapat 

ndiberikan nyaitu nuntuk npenelitian nselanjutnya perlu nditambahkan npertanyaan-pertanyaan ndalam 

nkuesioner nyang ndapat nmemengaruhi nterjadinya ngangguan nSendi nTMJ. nDikarenakan npeneliti 

nmelakukan npenelitian ndi nmasa npandemik ndan npertemuan nyang ndibatasinmencegah npenularan 

ncovid-19, nmaka npeneliti nmenyarankan nagar npenelitian nselanjutnya nperlu ndilakukan 

npemeriksaan nfisik nsecara nlangsung ndi nRongga nMulut. 
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