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Perbedaan Posisi Vertikal Foramen Mentalis Menurut Jenis Kelamin dan Kelompok
Umur pada Radiograf Panoramik

Nadia Felita Sari', Rosalina Tjandrawinata?, M. Novo Perwira Lubis®

! Program profesi FKG Universitas Trisakti

? Bagian IImu dan Teknologi Kedokteran Gigi & Radiologi Kedokteran Gigi FKG Universitas
Trisakti

* Bagian Radiologi Kedokteran Gigi FKG Universitas Trisakti

ABSTRACT

Background: Mental foramen is one of stable anatomic landmark in the mandible which can only be
seen by dental radiograph. Differentiating sex and age groups with analyzing the bone morphologic
characteristic is an important branch in anthropologic forensic. Mandible is one of the strongest bone,
the bone that can last long, and the most obvious bone difference between men and women beside the
pelvic bone. Objectives:The aim of this study was to provide descriptive data of the mental foramen
vertical position of chosen patients in West Jakarta through panoramic radiograph especially the
difference between men and women and 3 age groups. Method: Sixty eligible subjects, aged from 17-
78 years, were randomized into 6 selected groups: patients of 17-25 years old men and women, 26-45
years old men and women, and above 46 years old both men and women. Samples in the form of
panoramic radiograph obtained from a private dental clinic in West Jakarta and were retrieved using
Soredex CRANEX® Tome Ceph and radiographs were measured using software Digora for Windows.
Result: The result showed a significant different (p<0.05) of that mental foramen vertical position in
women compare to men, which is 12.22 mm compare to 14.14 mm. The mental foramen position in
17-25 years old patients is 12,90 mm, 26-45 years old is 13,28 mm, and above 46 years old is 13,38
mm which don’t show a significant different (p>0.05). Conclusion: The position of mental foramen
remain the same as a person is getting older, but vertical position of mental foramen in men is further
away from the inferior border of the mandible, while in women is closer to the inferior border of the
mandible.

Keywords: mental foramen position, panoramic radiograph, sex

PENDAHULUAN interpretasikan sebagai kondisi patologik adalah
Penggunaan Sinar X merupakan bagian foramen mentalis. Foramen mentalis dalam
penting dalam bidang kedokteran gigi. radiograf terlihat sebagai sebuah area radiolusen
Pemeriksaan radiografis  diperlukan pada yang kecil, ovoid, atau bulat terletak di daerah
sebagian besar pasien sebagian alat diagnostik.! apikal dari gigi premolar bawah. Foramen
Gambaran radiologi dapat membantu dokter gigi mentalis sering disalah artikan sebagai lesi
untuk mendeteksi lesi-lesi, penyakit dan kondisi-  periapikal, seperti kista periapikal, granuloma,
kondisi pada gigi dan jaringan sekitarnya yang atau abses, karena lokasinya yang ada di apikal.’
tidak dapat dilihat secara klinis. Radiografi Foramen mentalis adalah suatu saluran terbuka
panoramik adalah teknik radiologi ekstraoral pada korpus mandibular. Melalui foramen
yang menghasilkan struktur wajah meliputi tersebut dapat keluar pembuluh darah arteri dan
lengkung rahang atas dan rahang bawah, serta vena mentalis, serta nervus mentalis yang
struktur pendukungnya.’ Seorang dokter gigi merupakan cabang nervus alveolaris inferior.*
harus memiliki kemampuan dalam membedakan Letak foramen mentalis adalah salah satu
gambaran normal dengan gambaran patologis struktur yang penting dalam kedokteran gigi.
agar dapat mendiagnosa suatu penyakit dari Selain untuk mendepositkan larutan anestesi
gambaran radiograf. Oleh sebab itu, dokter gigi  karena letaknya jarang dapat dipalpasi, letaknya
harus dapat mengenali gambaran panoramik penting untuk menghindari kerusakan saraf pada
strukstur-struktur normal gigi dan jaringan tindakan pembedahan.’®
pendukungnya. Salah satu struktur anatomi Soo er al (2006) meneliti dan membahas
normal pada mandibular yang dapat disalah posisi foramen mentalis. Sampel penelitian
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terdirt dari 112 pasien di Korea, terdiri dari 72
pria dan 40 wanita. Pasien berumur di antara 12-
69 tahun. Hasil penelitian tersebut menunjukan
bahwa pada 64.3% pasien foramen mentalis
terletak di bawah gigi premolar kedua, 26,8% di
antara premolar pertama dan kedua, dan 8,9% di
bawah gigi premolar pertama. Mereka juga
menyimpulkan bahwa tidak ada perbedaan yang
nyata antara letak foramen mentalis pada pria
dan wanita bila dilihat dari hubungan horizontal.’
Manja (2006) juga melakukan penelitian
sederhana pada pasien yang datang ke Klinik
Radiologi Dental FKG USU Medan. Hasilnya
menunjukan bahwa letak foramen mentalis pria
dan wanita adalah hampir sama.* Akan tetapi,
secara struktur anatomis kondisi fisik pria dan
wanita berbeda® dan ada perbedaan lebar rahang
mandibula antara perempuan dan laki-laki.*

Membedakan perempuan dan laki-laki
serta perbedaan dalam kelompok budaya yang
berbeda dengan menganalisis karakteristik
morfologi dari tulang penting dalam bidang
antropologi forensik. Mandibula adalah salah
satu tulang yang paling kuat dalam tubuh
manusia dan merupakan bagian tulang yang
dapat bertahan lama dibandingkan bagian tulang
yang lain. Selain itu, tulang mandibula adalah
tulang yang paling jelas perbedaannya antara
laki-laki dan perempuan selain tulang pelvis.®
Foramen mentalis adalah salah satu struktur
anatomi yang stabil pada mandibula. Pada
penelitian yang dilakukan oleh Ankhilesh
Chandra er al (2013), jarak foramen mentalis
terhadap batas inferior dari mandibula
menunjukan bahwa jarak pada pria dan wanita
berbeda pada populasi India Utara.'

Terdapat dua perbedaan pendapat
mengenai posisi foramen mentalis pada
perempuan dan laki-laki. Hal ini mendorong
penulis untuk meneliti lebih lanjut tentang posisi
foramen mentalis dan perbedaan antara
perempuan dan laki-laki pada populasi Jakarta
terpilih.

Selain itu, Soo er al (2006) juga
mengatakan bahwa dalam penentuan posisi
foramen  mentalis, umur pasien perlu
dipertimbangkan. Mahima VG (2009)
mengatakan bahwa foramen mentalis adalah
salah satu dari banyak struktur anatomis pada
tengkorak manusia yang stabil pada tulang
mandibular.'’

Perbedaan pendapat ini juga mendorong
untuk diteliti lebih lanjut apakah posisi foramen
mentalis berubah seiring dengan bertambahnya
umur seseorang dan apakah ada perbedaan yang

signifikan antara posisi vertikal foramen mentalis
pada laki-laki dan perempuan. Dengan adanya
penelitian ini diharapkan dapat melengkapi
informasi ilmiah mengenai posisi foramen
mentalis secara radiografis dalam hubungannya
dengan jenis kelamin, terutama pada bidang
kedokteran gigi dalam mengidentifikasi jenis
kelamin melalui posisi foramen mentalis.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah penelitian deskriptif
observasi. Sampel penelitian adalah radiograf
panoramik digital dari 60 penduduk terpilih di
Jakarta Barat yang sedang atau sudah melakukan
pengobatan gigi di klinik pribadi dengan kisaran
umur 17-78 tahun, yang terdiri dari 30 laki-laki
dan 30 perempuan. Kriteria inklusi dari sampel
adalah hasil gambar panoramik tidak mengalami
distorsi, kedua foramen mentalis terlihat jelas
pada gambaran radiograf panoramik, tidak
ditemukan gambaran radiolusen seperti abses,
granuloma, kista, atau keganasan, dan berusia
17-78 tahun, yang kemudian dibagi menjadi tiga
variable untuk dikelompokkan sesuai dengan
klasifikasi Depkes RI. Adapun kriteria eksklusi
yaitu adanya artefak pada gambar panoramik dan
terdapat lebih dari 1 foramen mentalis pada 1 sisi
rahang. Besar sampel yang diambil adalah 60
sampel yang dibagi menjadi enam kelompok
perlakuan, jadi tiap kelompok terdiri dari 10
sampel. Jumlah sampel minimal ini didapatkan
dari penghitungan menggunakan rumus Lwanga
& Lemeshow (1992).

Variabel bebas pada penelitian ini adalah
jenis kelamin, laki-laki dan perempuan, dan
umur, sesuai ketentuan dari Depkes RI yang
dibagi menjadi tiga kelompok; remaja akhir 17-
25 tahun, masa dewasa 26-45 tahun, dan masa
lansia 46 tahun ke atas. Variabel terikat adalah
posisi foramen mentalis, gambaran radiolusen
berbentuk bulat/oval vyang terletak pada
anterolateral pada ramus mandibular dan
seringkali dijumpai di apikal gigi premolar kedua
rahang bawah. Variabel terkendali adalah teknik
radiografi yang digunakan, yaitu radiograf
panoramik, dan alat panoramik yang digunakan
sama, yaitu Digora Cranex, Tome Caph Model
A3000.

Pengambilan  radiograf  panoramik
dilakukan sesuai prosedur pada umumnya.
Namun yang berbeda, gambar yang dihasilkan
merupakan digital dan digunakan perangkat
lunak yaitu Digora for Windows. Gambar yang
telah masuk ke perangkat lunak dikalibrasi agar
penghitungan letak foramen mentalis sesuai



dengan keadaan asli pasien. Hasil pengukuran
letak foramen mentalis terhadap korteks
mandibular ditampilkan pada Gambar 1.

Dk Care Ce

Gambar 1. Cara penentuan dan pengukuran posisi foramen
mentalis pada gambaran radiogral’ panoramik

Pertama-tama, letak foramen mentalis
ditentukan, kemudian membuat garis vang
menyinggung batas inferior mandibular yang
melewati foramen mentalis sisi kanan dan kiri
(garis A). Selanjutnya dibuat garis tegak lurus
(garis B) dari foramen mentalis hingga garis A
(90°4£2,5%). Hitung panjang garis B pada sisi
kanan dan kin. Cara ini diadaptasi dari
penghitungan Panoramic Mandibular Index.

Gambar 2. Hasil pengukuran posisi foramen mentalis pada
gambaran radiograf panoramik

>

Gambar menunjukan hasil
penghitungan, dan ditemukan bahwa jarak
foramen mentalis terhadap korteks mandibular
pada sisi kanan adalah 12.71 mm dan sisi Kiri
11.20 mm. Data yang sudah didapat dihitung
dengan menggunakan perangkat lunak Microsof
Excel 2011 for Mac versi 14.4 6. Analisis data
dilakukan  dengan  menggunakan  program
statistik  SPSS 22.0. Perbandingan antara
kelompok waktu dilakukan dengan uji ANOVA
tiga jalan.

44

HASIL PENELITIAN

Hasil nilai rerata dan standard deviasi
memperlihatkan bahwa letak foramen mentalis
perempuan lebih mendekau korteks mandibula
dibandingkan dengan laki-laki. Nilai rerata jarak
pada perempuan adalah 12.22 mm sedangkan
nilai rerata jarak pada laki-laki adalah 14.14 mm.
Namun secara keseluruhan, dapat dilihat bahwa
letak foramen mentalis tidak berubah seiring
dengan bertambahnva umur. Untuk kelompok
usia 17-25 tahun, rerata jarak adalah 12.90 mm,
sedangkan rerata jarak untuk kelompok usia 26-
45 tahun adalah 13,28 mm, dan untuk kelompok
usia 46 tahun ke atas adalah 13,38 mm. Data di
atas kemudian dianalisa dengan menggunakan
uji ANOVA tiga jalan.

Tabel 1. Hasil data penelitian, rerata dan standard deviasi
posisi foramen mentalis terhadap batas inferior mandibula

Jems Kelamim  Usia Rerata (mm) - N
{tahun) Standard Deviasi
fmmj)
Perempuan 17-25 11.93 = 1,81 10
26-45 12.14=1.25 10
> 46 1262 =170 10
Total 1223 = 1.60 30
Laki-laki 17-25 13.86=1.21 10
26-45 1442=1.39 10
> 46 14.15= 183 10
Total 14.14= 149 30
Total 17-25 12.90 = 1.81 20
2643 1328 1.75 20
=46 13,38 = 19] 20
Total 13.19=182 60
20.00
-
w = - =
= 5. i o |
= % 15.00 I S
é = 10.00
= >
gz 500
= X
T E ® Perempuan
=t E
- lﬂ = 000 . .
S < €EC E8 E & Laki-laki
= 5 Sz Lz
= < 2 v
£
£ 17-25 26-45 > 46

Umur (tahun)

Gambar 3. Diagram batang dari hasil data penelitian, rerata
dan standar deviasi posisi foramen mentalis terhadap batas
inferior mandibula
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Menurut tabel 2, ada perbedaan yang signifikan
fANOVA; p<0.05) pada perbandingan letak
foramen mentalis antara perempuan dan laki-
laki. Sedangkan tidak ada perbedaan yang
signifikan (ANOVA; p>0.05) pada perbandingan
letak foramen mentalis antar usia dan regio.

Tabel 2. Analisis ANOVA tiga jalan untuk perbandingan
mrzk foramen mentalis terhadap korteks mandibular antar
semis kelamin, usia, dan region.

Tvpe il
Sum of Mean

L Sewrce Squares  df  Syuare F Sig.
Carmwcsed Model 124654 11 11332 4546 .000
e 20865263 1 20865263 8370309 .000
= 110.266 1 110266 44234 .000
E=3 4.163 I 4163 1.670 199
- 5.325 2 2663 1.068 347
B * Rego 002 1002 001 978
s * 4ge 2.802 2 1.401 562 572
e * 4ge 1243 2 621 249 780
: Rego * gsa 2 4 A7 843
Emor 269219 108 2493
Dz 21259.136 120
Corecsed Total  393.873 119

Tests of Berween-Subjects Effects

Dependent Variable: Foramen Mentalis

& R Squared = 316 (Adjusted R Squared = .247)

PEMBAHASAN

Penelitian mengenai posisi foramen

mentalis sudah banyak dilakukan oleh peneliti-
peneliti lain pada populasi yang berbeda dan
dengan metode yang berbeda. Cara yang
digunakan pada penelitian ini diadaptasi dari cara
pengukuran  Panoramic  Mandibular  Index
(PMI). Maka, pengukuran ini adalah posisi
vertikal foramen mentalis terhadap batas inferior
mandibula.

Hasil menunjukkan adanya perbedaan

vang signifikan antara laki-laki dan perempuan
dan hasil ini sesuai dengan hipotesis. Foramen
mentalis pada perempuan lebih dekat dengan
batas inferior mandibula dibandingkan pada laki-
laki, dengan nilai rerata 12,22 mm pada
perempuan dan 14,14 mm pada laki-laki.
Tulang tengkorak adalah tulang kedua setelah
tulang pelvis yang dapat menjadi panduan dalam
bidang forensik untuk membedakan jenis
kelamin, salah satunya adalah tulang
mandibula.'" Mandibula adalah tulang yang
paling besar dan paling kuat pada wajah, dan
dapat mempertahankan bentuknya lebih baik
daripada tulang lain, sehingga dapat digunakan
untuk membedakan ras dan jenis kelamin.

Ada beberapa hal yang menyebabkan
perbedaan bentuk mandibula laki-laki dan
perempuan. Bentuk dan ukuran mandibula
terlihat berbeda oleh karena pertumbuhan gigi
sulung. Selain itu, ukuran dari otot mastikasi dan
mandibula tampak berbeda pada laki-laki dan
perempuan saat masa prenatal. Ukuran ramus
mandibula berbeda pada laki-laki dan perempuan
tergantung dari perkembangan mandibula dan
pertumbuhan otot. Lebih lanjut lagi, mandibula
berkembang pada kecepatan yang berbeda pada
laki-laki dan perempuan. Oleh karena masa
pubertas terjadi lebih cepat pada perempuan
daripada laki-laki, manifestasi perbedaan pada
tulang tengkorak dan tulang rahang lebih terlihat
lebih cepat pada perempuan dibanding laki-
laki.'?

Ada perbedaan tinggi mandibula yang
signifikan antara perempuan dan laki-laki. Tinggi
mandibula  lebih  besar pada laki-laki
dibandingkan perempuan.'? Begitupun pada
mandibula tak bergigi, tinggi mandibula lebih
tinggi pada laki-laki dibandingkan perempuan.
Raj et al (2013) mengatakan bahwa ramus
mandibula adalah bagian dari mandibula yang
bisa membedakan perempuan dan laki-laki,
selain kondil. Pada penelitiannya, jarak superior-
inferior mandibula menunjukan perbedaan yang
signifikan antara perempuan dan laki-laki.'*
Dengan demikian, hal ini menjawab mengapa
hasil penelitian menunjukkan bahwa posisi
foramen mentalis pada perempuan lebih dekat
dengan batas inferior mandibula sedangkan
posisi foramen mentalis pada laki-laki lebih jauh
dengan batas inferior mandibula.

Penelitian serupa pemah dilakukan oleh
Chung er al (1995). Hasil penelitian tersebut juga
menyatakan bahwa posisi foramen mentalis pada
perempuan lebih mendekati batas inferior
mandibula, dengan nilai rerata 14,00 mm
sedangkan pada laki-laki 15,00 mm."3
Begitupun dengan Soo er al (2006) juga
menyatakan bahwa ada perbedaan yang
signifikan antara posisi vertikal foramen mentalis
pada laki-laki dan perempuan, walaupun
penclitian dilakukan dengan cara yang berbeda.
Namun, beliau mengatakan bahwa pada
penentuan posisi foramen mentalis, umur pasien
perlu dipertimbangkan karena posisi foramen
mentalis berubah seiring dengan bertambahnya
umur.

Gershenson er al (1986) mengatakan
bahwa, letak foramen mentalis pada anak-anak
sebelum gigi erupsi lebih mendekati batas
superior mandibula. Pada masa erupsi gigi, letak



foramen mentalis akan bergerak ke bawah, Pada
orang dewasa dengan gigi tetap sudah erupsi,
letak foramen mentalis akan semakin mendekat
ke batas inferior mandibula. Dengan tanggalnya
gigl dan resorpsi tulang, letak foramen mentalis
akan bergerak ke atas mendekati batas tulang
alveolar.’

Hal ini bertolak belakang dengan hasil
vang ditemukan pada penelitian ini. Melalui Uji
ANOVA tiga jalan, tidak ada perbedaan yang
signifikan antar ketiga kelompok umur, dengan
kata lain, posisi foramen mentalis tidak berubah
seiring bertambahnya umur seseorang. Mahima
VG (2009) mengatakan bahwa foramen mentalis
adalah salah satu dari banyak tanda anatomis
pada tengkorak manusia yang stabil pada tulang
mandibula."” Foramen mentalis tidak bergerak
seiring bertambahnya umur seseorang, namun
oleh karena terjadi resorbsi tulang alveolar di
atas foramen, foramen mentalis terlihat lebih
dekat dengan batas superior mandibula, terutama
pada mandibula tak bergigi, kecepatan resorpsi
akan berlangsung lebih cepat sehingga tampak
perubahan posisi foramen mentalis berubah.
jarak dari foramen mentalis ke batas inferior
mandibula akan tetap relatif konstan sepanjang
hidup." Oleh karena itu, dalam penentuan posisi
foramen mentalis, tidak dianjurkan
menggunakan puncak cusp gigi premolar
maupun batas superior mandibula.

Penurunan tinggi mandibula tak bergigi
secara signifikan lebih jelas pada perempuan
dibandingkan pada laki-laki.'® Perbedaan ini
disebabkan kurangnya hormon perempuan pada
perempuan menopause akibatnya resorpsi tulang
terjadi  lebih cepat.'”” Pada perempuan
menopause, ada pengurangan hormon yang
menyebabkan resorpsi tulang terjadi lebih cepat.
Resorpsi tulang berarti terjadi penurunan tinggi
mandibula dari batas superior. Seharusnya hal ini
tidak berpengaruh pada perbedaan posisi
foramen mentalis.

Pada perempuan dengan umur 46 tahun
ke atas terjadi proses menopause. Akibat proses
menopause, terjadi penurunan hormon estrogen
dan progesteron yang dapat mempercepat proses
terjadinya resorpsi tulang pada batas superior
mandibula dan korteks mandibula. Walaupun
terjadi resorbsi tulang pada korteks mandibula,
posisi foramen mentalis tetap tidak berubah, dan
melalui uji ANOVA tiga jalan, tidak ada
perbedaan yang signifikan antara posisi foramen
mentalis pada perempuan dengan kelompok
umur yang berbeda.

Panoramic Mandibular Index (PMI)
adalah  indeks vang digunakan untuk
mengevaluasi ketebalan korteks mandibula untuk
menjelaskan keadaan resorpsi tulang pada
mandibula. PMI adalah rasio antara tebal korteks
mandibula dengan jarak dari batas inferior
foramen mentalis ke batas inferior mandibula.
Seseorang dapat diindikasikan osteoporosis bila
PMI < 0.40. Semakin kecil PMI, semakin rendah
densitas tulang tersebut. Panoramic Mandibular
Index (PMI) adalah indeks yang digunakan untuk
mengevaluasi ketebalan korteks mandibula untuk
menjelaskan keadaan resorpsi tulang pada
mandibula. PMI adalah rasio antara tebal korteks
mandibula dengan jarak dari batas inferior
foramen mentalis ke batas inferior mandibula.'®
seseorang dapat diindikasikan osteoporosis bila
PMI < 0.40. Semakin kecil PMI, semakin rendah
densitas tulang tersebut.

Selain PMI ada indeks lain vyaitu
Mandibular Cortex Index (MCI) yang dapat
digunakan untuk memprediksi densitas tulang
vang rendah. Menurut Klementti, MCI
diklasifikasikan dalam 3 kategori (Gambar 4)."
Pada penelitian vang dilakukan oleh Hastar et al
(2011). nilan MCI sangat bergantung dengan
jenis kelamin dimana pada perempuan, 28.6%
Cl, 68.5% C2 dan 2.8% C3 yang berarti korteks
mandibula sudah mulai terkikis, dimana pada
pria 78.2% CI1. 21.8% C2 dan 0% C3. Melalui
data ini dapat disimpulkan bahwa hanya
perempuan vang ada pada kategori C3. Densitas
tulang vang rendah berhubungan erat sekali
dengan nilai MCI vang tinggi (C3).*°

Dapat disimpulkan bila nilai  MCI
semakin besar (C3). semakin besar resorpsi yang
terjadi korteks mandibula. Namun. resorpsi pada
korteks mandibula ada pada bagian superior.
Oleh karena i, posist foramen mentalis
terhadap batas inferor mandibula, atau batas
inferior korteks mandibula. tetap tidak berubah.
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foramen mentalis akan bergerak ke bawah. Pada
orang dewasa dengan gigi tetap sudah erupsi,
letak foramen mentalis akan semakin mendekat
ke batas inferior mandibula. Dengan tanggalnya
gigi dan resorpsi tulang, letak foramen mentalis
akan bergerak ke atas mendekati batas tulang
alveolar.’

Hal ini bertolak belakang dengan hasil
yang ditemukan pada penelitian ini. Melalui Uji
ANOVA tiga jalan, tidak ada perbedaan yang
signifikan antar ketiga kelompok umur, dengan
kata lain, posisi foramen mentalis tidak berubah
seiring bertambahnya umur seseorang. Mahima
VG (2009) mengatakan bahwa foramen mentalis
adalah salah satu dari banyak tanda anatomis
pada tengkorak manusia yang stabil pada tulang
mandibula." Foramen mentalis tidak bergerak
seiring bertambahnya umur seseorang, namun
oleh karena terjadi resorbsi tulang alveolar di
atas foramen, foramen mentalis terlihat lebih
dekat dengan batas superior mandibula, terutama
pada mandibula tak bergigi, kecepatan resorpsi
akan berlangsung lebih cepat sehingga tampak
perubahan posisi foramen mentalis berubah,
jarak dari foramen mentalis ke batas inferior
mandibula akan tetap relatif konstan sepanjang
hidup."* Oleh karena itu, dalam penentuan posisi
foramen mentalis, tidak dianjurkan
menggunakan puncak cusp gigi premolar
maupun batas superior mandibula.

Penurunan tinggi mandibula tak bergigi
secara signifikan lebih jelas pada perempuan
dibandingkan pada laki-laki.'® Perbedaan ini
disebabkan kurangnya hormon perempuan pada
perempuan menopause akibatnya resorpsi tulang
tejadi  lebih  cepat.!” Pada perempuan
menopause, ada pengurangan hormon yang
menyebabkan resorpsi tulang terjadi lebih cepat.
Resorpsi tulang berarti terjadi penurunan tinggi
mandibula dari batas superior. Seharusnya hal ini
tidak berpengaruh pada perbedaan posisi
foramen mentalis.

Pada perempuan dengan umur 46 tahun
ke atas terjadi proses menopause. Akibat proses
menopause, terjadi penurunan hormon estrogen
dan progesteron yang dapat mempercepat proses
terjadinya resorpsi tulang pada batas superior
mandibula dan korteks mandibula. Walaupun
terjadi resorbsi tulang pada korteks mandibula,
posisi foramen mentalis tetap tidak berubah, dan
melalui uji ANOVA tiga jalan, tidak ada
perbedaan yang signifikan antara posisi foramen
mentalis pada perempuan dengan kelompok
umur yang berbeda.

Panoramic Mandibular Index (PMI)
adalah  indeks vyang digunakan untuk
mengevaluasi ketebalan korteks mandibula untuk
menjelaskan keadaan resorpsi tulang pada
mandibula. PMI adalah rasio antara tebal korteks
mandibula dengan jarak dari batas inferior
foramen mentalis ke batas inferior mandibula.
Seseorang dapat diindikasikan osteoporosis bila
PMI < 0.40. Semakin kecil PMI, semakin rendah
densitas tulang tersebut. Panoramic Mandibular
Index (PMI) adalah indeks yang digunakan untuk
mengevaluasi ketebalan korteks mandibula untuk
menjelaskan keadaan resorpsi tulang pada
mandibula. PMI adalah rasio antara tebal korteks
mandibula dengan jarak dari batas inferior
foramen mentalis ke batas inferior mandibula. '
seseorang dapat diindikasikan osteoporosis bila
PMI < 0.40. Semakin kecil PMI, semakin rendah
densitas tulang tersebut.

Selain PMI ada indeks lain vaitu
Mandibular Cortex Index (MCI) yang dapat
digunakan untuk memprediksi densitas tulang
vang rendah. Menurut Klementti, MCI
diklasifikasikan dalam 3 kategori (Gambar 4)."
Pada penelitian vang dilakukan oleh Hastar et a/
(2011). milai MCI sangat bergantung dengan
Jjenis kelamin dimana pada perempuan, 28.6%
Cl1, 68.5% C2 dan 2.8% C3 yang berarti korteks
mandibula sudah mulai terkikis, dimana pada
pria 78.2% Cl. 21.8° C2 dan 0% C3. Melalui
data ini dapat disimpulkan bahwa hanya
perempuan vang ada pada kategori C3. Densitas
tulang vang rendah berhubungan erat sekali
dengan nilai MCI vang tinggi (C3).*°

Dapat disimpulkan bila nilai  MCI
semakin besar (C3 ). semakin besar resorpsi yang
terjadi korteks mandibula. Namun. resorpsi pada
korteks mandibula ada pada bagian superior.
Oleh karena 1u. posist foramen mentalis
terhadap batas infenor mandibula, atau batas
inferior korteks mandibula. tetap udak berubah.
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Selain melihat perbedaan posisi foramen
mentalis pada jenis kelamin dan kelompok umur,
penelitian ini juga sekaligus melthat kesimetrisan
posisi foramen mentalis antara regio kanan dan
kiri. Tidak ada perbedaan yang signifikan antara
posisi foramen mentalis pada regio kanan dan
kiri, Penemuan ini juga serupa dengan penelitian
sebelumnya.

KESIMPULAN

Foramen mentalis adafah salah satu
anatomical landmark pada twlang mandibula
yang stabil.  Seriring bertambahnya usia
seseorang dan meningkatnya resorpsi tulang,
posisi foramen mentalis tidak akan berubah,
Yang berubah hanyalah tinggi tulang mandibula,
Sehingga posisi foramen mentalis tidak berubah
seiring bertambahnya umur.

Berdasarkan penelitian deskriprif
observasi yang telah dilakukan, dapat dilihat
bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara
posisi vertikal foramen mentalis pada pria dan
wanita di salah satu pengobatan gigi di klinik
pribadi. Hasil penelitian menyatakan bahwa
posisi vertikal foramen mentalis pada pria lebih
menjauh  dari  batas  inferior mandibula.
Sedangkan posisi vertikal foramen mentalis pada
wanita Jebih mendekati batas inferior mandibula.

Penetitian ini hanya menggunakan hasil
panoramik radiograf yang terkadang sulit untuk
melihat secara jelas foramen mentalis pada
mandibula. Hal ini pun akan menyulitkan
seorang dokter gigi bilamana akan melakukan
anestesi infiltrasi pada regic gigi premolar
rahang bawah untuk pembedahan  dan
pencabutan untuk pencabutan gigi premolar
rahang bawah, atau tindakan lainnya. Kegagalan
menentukan posisi foramen mentalis akan
menvebabkan kegagalan dalam melakukan
anestesi  infiltrasi  sehingga mengakibatkan
daerah yang akan dilakukan pembedahah atau
pencabutan tidak teranestesi secara efekuf dan
juga dapat menyebabkan kerusakan saraf
maupun pembuluh darali pada regio tersebut.
Penelitian  sclanjutnya  disarankan  untuk
menggunakan alat yang lebih akurat seperti
radiograf tiga dimensi.
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