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Latar belakang: Adanya kesalahan interpretasi dapat menyebabkan
kesalahan dalam mendiagnosis yang berujung pada kesalahan
perawatan. Keakuratan dalam mengidentifikasi struktur anatomi
normal akan membantu praktisi kedokteran gigi untuk menginterpretasi
hasil radiograf. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
perbedaan pengetahuan mahasiswa preklinik dan klinik bagian
kedokteran gigi dan mulut Universitas Sriwijaya mengenai struktur
anatomi normal radiograf panoramik. Metode: Penelitian ini adalah
survei analitik dengan pendekatan potong lintang (cross sectional).
Penelitian ini melibatkan 100 subjek. Subjek penelitian terdiri atas
kelompok mahasiswa preklinik (n=50) dan mahasiswa klinik (n=50).
Pengetahuan struktur anatomi normal diukur menggunakan metode
kuesioner online melalui Google form. Kuesioner berisi 15 pertanyaan
pilihan ganda sambil diperlihatkan foto panoramik dengan waktu
maksimal 20 menit. Data dianalisis menggunakan uji Mann-Whitney.
Hasil: Hasil yang diperoleh struktur anatomi prosesus kondiloideus,
tuberositas maksilaris, sinus maksilaris, palatum durum, inferior border
of mandible, ramus mandibula, cervical vertebrae, artikularis
eminensia, kanalis mandibularis, foramen mentalis dan submandibular
gland fossa cukup baik diketahui oleh mahasiswa preklinik dan klinik.
Pengetahuan prosesus koronoideus dan nasopharyngeal air space
cukup rendah, terutama prosesus stiloideus dan lidah cukup rendah
pada kedua kelompok. Nilai rerata skor pengetahuan pada kelompok
mahasiswa preklinik lebih rendah namun tidak bermakna dibandingkan
kelompok mahasiwa klinik (p>0,05). Kesimpulan: Mahasiswa
preklinik dan klinik kedokteran gigi dan mulut Universitas Sriwijaya
sama-sama memiliki pengetahuan yang cukup baik mengenai struktur
anatomi normal radiograf panoramik.
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Background: Accuracy in identified normal anatomical structures
would help dentistry practitioners interpreted radiographs. The
objective of this study was to determine differences in knowledge of the
normal anatomical structure of panoramic radiography between
preclinical and clinical students in the dentistry study program of
Sriwijaya University. Method: The present study was an analytic
survey with a cross-sectional approach. A total of 100 subjects
consisted of preclinical students groups (n = 50) and clinical students
(n = 50) were included in this study. Knowledge of normal anatomical
structures was measured using the questionnaire. The duration of the
examination was 20 minutes. Data were analyzed using the Mann-
Whitney test. Results: The results obtained the anatomical structure of
mandibular condyle, maxillary tuberosity, maxillary sinus, hard palate,
inferior border of the mandible, ramus of the mandible and cervical
vertebrae, articular eminence, mandibular canal, mental foramen, and
submandibular gland fossa were quite well known by preclinical and
clinical students. Knowledge of the coronoid process and
nasopharyngeal airspace were quite a low known, especially styloid
process and tongue in both groups. The mean value of the total score in
the preclinical students’ group was lower than the clinical students'
group but was not significant (p> 0.05). Conclusion: Preclinical and
clinical students in the dentistry study program of Sriwijaya University
both have a fairly good knowledge of the normal anatomical structure
of panoramic radiography.

PENDAHULUAN

Adanya  kesalahan interpretasi  dapat

Radiograf panoramik adalah teknik radiograf
untuk menghasilkan gambar tunggal dari
struktur wajah yang mencakup lengkung gigi
rahang atas dan rahang bawah serta struktur
pendukungnya.>? Adapun keterbatasan utama
radiograf panoramik adalah distorsi dan
superimposed yang dapat diperburuk oleh
kesalahan teknis selama pemrosesan film
dalam

sehingga menimbulkan kesulitan

melakukan interpretasi.t®®  Interpretasi
radiograf yang baik dan benar sangat penting
untuk membedakan antara struktur anatomi
normal dan kelainan sehingga mendukung

keberhasilan perawatan.?
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menyebabkan kesalahan dalam mendiagnosa
yang berujung pada kesalahan perawatan.®
Beberapa struktur anatomi normal dapat
menyerupai gambaran abnormal sehingga
kesalahan

menyebabkan interpretasi.

Lakshman et al melaporkan kasus struktur

anatomi normal foramen mentalis
menyerupai kelainan periapikal sedangkan
Ramugade et al
yang

mentalis.”® Struktur anatomi normal lainnya

melaporkan kasus lesi

periapikal menyerupai  foramen
seperti  submandibular gland fossa dapat
salah diinterpretasikan sebagai stafne bone

cyst. 10
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Keakuratan dalam mengidentifikasi struktur
anatomi normal akan membantu praktisi
kedokteran gigi dalam melakukan perawatan
untuk menghindari terjadinya komplikasi.®*!
Pada perawatan kedokteran gigi seperti
pencabutan dan perawatan saluran akar gigi
posterior rahang atas, pengetahuan struktur
anatomi normal akan membantu praktisi
kedokteran gigi meminimalisir terjadinya
komplikasi perforasi sinus maksilaris dan
mengalami parestesia.'? Perawatan
kedokteran gigi lainnya, dental implant perlu
penentuan anatomi yang benar berperan
penting dalam  mencegah  terjadinya
komplikasi seperti perdarahan, hemorrhage
dan parestesia.*®

Konsil Kedokteran Indonesia menyatakan
bahwa kemampuan interpretasi  hasil
pemeriksaan radiograf menjadi salah satu
standar kompetensi dokter gigi Indonesia.'*
Mahasiswa kedokteran gigi yang telah
menerima mata kuliah radiologi kedokteran
gigi
gambaran radiograf panoramik sebagai bekal
dokter  gigi

dan menentukan

harus  mampu  menginterpretasi

menjadi  seorang dalam

menegakkan diagnosis
rencana perawatan. Mahasiswa klinik juga
melakukan pemeriksaan radiograf terhadap
pasien untuk membantu  menegakkan
diagnosis.®™

Penelitian Maeda et al melaporkan bahwa
mahasiswa tahun ke-5 dan mahasiswa tahun
ke-6 sulit mengidentifikasi struktur jaringan
lunak dan airway space dibandingkan

dengan struktur tulang.'® Penelitian Ilguy et
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al melaporkan bahwa dari sejumlah tingkatan

mahasiswa terdapat beberapa  struktur
anatomi normal yang persentase jawabannya
rendah seperti artikularis eminensia, lidah,
sinus maksilaris, prosesus kondiloideus dan
nasopharyngeal air space sulit diidentifikasi.

llguy et al juga melaporkan bahwa antara

tingkatan  kelas  menunjukan  tingkat
pengetahuan  yang signifikan  dengan
pengetahuan  struktur anatomi  normal

radiograf panoramik.®®

Hal tersebut tidak menutup kemungkinan
terjadi pada mahasiswa bagian kedokteran
gigi
mempunyai perbedaan pengetahuan struktur

dan mulut Universitas Sriwijaya

anatomi  normal radiograf  panoramik.

Tujuan  penelitian ~ untuk  mengetahui
perbedaan pengetahuan mahasiswa preklinik
dan Klinik bagian kedokteran gigi dan mulut
di

mengenai struktur anatomi normal radiograf

lingkungan  Universitas  Sriwijaya

panoramik.

METODE

Jenis penelitian yang digunakan dalam
penelitian ini adalah penelitian survei analitik
dengan pendekatan potong lintang (cross
sectional). Penelitian ini dilakukan pada
bulan Desember 2019 di Bagian Kedokteran
Gigi Mulut (BKGM)
Sriwjiya dan Rumah Sakit Khusus Gigi dan
Mulut (RSKGM) Sumatera Selatan.

dan Universitas

Penelitian ini menggunakan kuesioner yang

disajikan dalam kuesioner online melalui
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google form yang berisi 15 pertanyaan
pilihan ganda. Satu radiograf panoramik
yang dianggap memiliki kualitas baik dan
telah ditandai dengan nomor sesuai urutan
pertanyaan (Gambar 1) ditampilkan di tablet
PC. Subjek akan dibagikan link google form

dan diberi waktu maksimal 20 menit untuk

mengisi kuesioner.

Gambar 1. Radiograf panoramik yang telah ditandai.

100

mahasiswa

Subjek penelitian ini terdiri dari

mahasiswa yang terdiri dari
preklinik bagian kedokteran gigi dan mulut
Universitas Sriwijaya tahun ke-4 (n=50) dan
mahasiswa klinik bagian kedokteran gigi dan
mulut Universitas Sriwijaya tahun ke-2 di
Rumah Sakit Khusus Gigi dan Mulut
(RSKGM) (n=50).

Mahasiswa yang telah mengikuti mata kuliah

Sumatera  Selatan
Radiologi Kedokteran Gigi 1 — 6, sedang dan

selesai  mengikuti  diskusi  Radiologi

Kedokteran Gigi. Seluruh subjek yang

memenuhi  kriteria diberikan penjelasan
mengenai prosedur penelitian dan diminta

untuk menandatangani informed consent.

Jawaban kuesioner akan direkapitulasi secara
otomatis oleh Google form, vyaitu untuk

menghitung rata-rata skor setiap kelompok
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dengan cara menghitung skor total dari setiap
subjek didapatkan dari jumlah jawaban yang
benar dibagi jumlah total pertanyaan dikali
100, kemudian skor subjek setiap kelompok

akan dihitung rata-ratanya, lalu untuk

menghitung persentase jawaban benar setiap

struktur anatomi normal dengan cara

menghitung total benar setiap kelompok per
struktur anatomi normal dibagi jumlah
subjek per kelompok kemudian dikali 100%

yang ditampilkan dalam tabel persentase.

Normalitas skor diperiksa menggunakan uji

Shapiro-Wilk, lalu dilanjutkan uji
homogenitas dan ditemukan data
berdistribusi  tidak normal.  Perbedaan
pengetahuan mengenai struktur anatomi

normal radiograf panoramik antara kelompok
mahasiswa preklinik dan Kklinik dianalisis
menggunakan Uji Mann-Whitney.

Nilai-p dari 0,05 dianggap signifikan secara
statistik.  Penelitian ini telah diajukan uji
kelayakan etik (ethical clearance) oleh
Komisi Etik Penelitian Rumah Sakit Umum
Pusat Mohammad Hosein Palembang dan
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

dengan nomor 602/kepkrsmhfkunsri/2019.

HASIL

Penelitian tentang perbedaan pengetahuan
struktur anatomi normal radiograf panoramik
antara mahasiswa preklinik dan klinik (studi
di bagian Kedokteran Gigi dan Mulut
Universitas  Sriwijaya) telah dilakukan.

Subjek penelitian ini melibatkan 100 orang
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telah memenuhi kriteria inklusi.

yang
Persentase jawaban benar struktur anatomi
normal pada setiap kelompok dapat dilihat

pada tabel 1.

Tabel 1. Persentase jawaban benar struktur anatomi
normal pada radiograf panoramik.

Mahasiswa Mahasiswa

Landmark anatomi preklinik klinik
n (%) n (%)

Sinus maksilaris 47 (94%) 47 (94%)
Tuberositas 49 (98%) 47 (94%)
maksilaris
Palatum durum 46 (92%) 46 (92%)
Kanalis 38 (76%) 45 (90%)
mandibularis
Foramen mentalis 39 (78%) 49 (98%)
Submandibular 30 (60%) 38 (76%)
gland fossa
Inferior border of 44 (88%) 48 (96%)
mandible
Ramus mandibula 43 (86%) 49 (98%)
Prosesus 50 (100%) 48 (96%)
kondiloideus
Prosesus 38 (76%) 26 (52%)
koronoideus
Artikularis 37 (74%) 36 (72%)
eminensia
Prosesus stiloideus 20 (40%) 16 (32%)
Cervical vertebrae 44 (88%) 40 (80%)
Lidah 25 (50%) 15 (30%)
Nasopharyngeal air 27 (54%) 36 (72%)
space

Berdasarkan tabel diatas, struktur anatomi
yang paling banyak dijawab benar adalah
prosesus  kondiloideus oleh  kelompok
mahasiswa preklinik sebanyak 50 subjek
(100%). Pada kelompok mahasiswa Klinik,
struktur anatomi yang paling banyak dijawab
benar adalah ramus mandibula sebanyak 49
subjek (98%). Struktur anatomi yang paling
sedikit dijawab benar oleh dua kelompok ini
yaitu struktur anatomi lidah, sebanyak 25
subjek (50%) pada kelompok mahasiswa
preklinik dan sebanyak 15 subjek (30%) pada

kelompok mahasiswa Kklinik.

Tabel 2. Distribusi subjek penelitian kelompok
mahasiswa preklinik dan klinik.
Mahasiswa Mahasiswa
Karakteristik preklinik klinik
(n=50) (n=50)
Jenis kelamin
Laki-laki 4 3
Perempuan 46 47
Rata-rata skor 76,93 78,13
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Tabel 2 menunjukkan bahwa dari seluruh
sampel lebih dari setengah sampel adalah
perempuan dan sisanya adalah laki — laki.
Pada kelompok mahasiswa Klinik, jumlah
sampel perempuan yang mengisi kuesioner
lebih

mahasiswa preklinik yang berjumlah 47

banyak dibandingkan kelompok
orang sedangkan pada kelompok mahasiswa
preklinik berjumlah 46 orang. Rerata skor
antara kelompok mahasiswa preklinik dan
klinik berbeda yaitu rata-rata skor kelompok
mahasiswa preklinik lebih rendah sebesar
76,93 dibandingkan kelompok mahasiswa

klinik sebesar 78,13.

Data skor dilakukan uji normalitas untuk
Uji
menggunakan uji Shapiro-Wilk dengan hasil
data tidak terdistribusi (p<0,05).
Usaha data tidak berhasil
menormalkan data (p<0,05). Skor tidak

melihat sebaran data. normalitas
normal

transformasi

memenuhi syarat untuk diteruskan ke uji T
tidak berpasangan sehingga data dianalisis

menggunakan uji Mann-Whitney.
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Tabel 3. Analisis uji Mann-Whitney perbedaan skor
antara mahasiswa preklinik dan mahasiswa klinik.

Mahasiswa Mahasiswa
preklinik klinik
Median Median Nilai p
(Minimum- (Minimum-
Maksimum) Maksimum)
80,00 (53,33- 80,00 (53,33-
Skor 100,00) 100,00) 0,61

Analisis uji Mann-Whitney, diperoleh nilai p
skor 0,61. Hasil analisis uji Mann-Whitney
menunjukkan bahwa secara statistik tidak
terdapat perbedaan bermakna skor antara
dan

kelompok  mahasiswa

mahasiswa klinik (p>0,05) (Tabel 3).

preklinik

PEMBAHASAN
Pengetahuan mahasiswa preklinik dan Kklinik
Universitas

kedokteran gigi dan mulut

Sriwijaya mengenai  struktur  anatomi
radiograf panoramik sudah cukup baik,
ditunjukkan pada persentase jawaban benar
kelompok mahasiswa preklinik dan klinik
cukup tinggi. Hasil penelitian pada kedua
kelompok menunjukkan bahwa mahasiswa
preklinik merupakan kelompok dengan skor
pengetahuan kurang baik dari mahasiswa
klinik.

Pengetahuan struktur anatomi yang paling
tinggi diketahui pada kedua kelompok ini
Pada

kelompok mahasiswa preklinik, persentase

adalah  prosesus  kondiloideus.
jawaban benar prosesus kondiloideus sebesar
100% dan pada kelompok mahasiswa Klinik
sebesar 96%. Hal ini dikarenakan gambaran
struktur anatomi prosesus kondiloideus tidak
ada superimposisi dan prosesus kondiloideus

merupakan struktur anatomi jaringan keras
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yang memunculkan gambaran radiopak,
sehingga gambaran sangat jelas.

Struktur anatomi tuberositas maksilaris, sinus
maksilaris, palatum durum, inferior border of
mandible, ramus mandibula, cervical
vertebrae dan artikularis eminensia cukup
tinggi diketahui oleh mahasiswa preklinik
dan klinik. Beberapa struktur anatomi ini
karena

banyak diketahui gambarannya

radiopak dan densitasnya cukup baik
sehingga dapat dibedakan dengan struktur
anatomi lain, tetapi masih terdapat beberapa
subjek salah menjawab pertanyaan cervical
vertebrae lobe  karena

sebagai  ear

overlap.}”!® Foramen mentalis dan kanalis
juga
anatomi yang cukup baik diketahui oleh

mandibularis merupakan  struktur
kedua kelompok ini karena gambarannya
radiolusen yang cukup jelas dan tidak terlalu
superimposisi dengan struktur anatomi lain.

Hasil penelitian pada kedua kelompok
menunjukkan bahwa pengetahuan mahasiswa
preklinik dan klinik terhadap lidah dan
prosesus stiloideus cukup sulit diketahui.
Struktur anatomi lain yang kurang dipahami
oleh kedua kelompok ini adalah prosesus
koronoideus, submandibular gland fossa dan
nasopharyngeal air space. Mahasiswa sulit
mengidentifikasi prosesus stiloideus dan
prosesus koronoideus karena gambarannya
superimposisi, sehingga sulit diidentifikasi
baik antara mahasiswa preklinik dan klinik.
Faktor lainnya yaitu gambaran radiolusen
lidah,

nasopharyngeal

fossa dan

yang

submandibular gland

air space
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menyebabkan sulit untuk diketahui. Hal ini
sejalan dengan penelitian Maeda et al yang
melaporkan  bahwa banyak mahasiwa
kedokteran gigi kurang mengerti mengenai
posisi gambaran radiolusen antara jaringan
lunak dan air layer.?®

Hasil rata-rata skor pada penelitian ini juga
menunjukkan bahwa mahasiswa preklinik
memiliki nilai rerata skor yang lebih rendah
dibandingkan mahasiswa klinik. Faktor-
faktor yang mungkin berkaitan dengan
pengetahuan struktur anatomi yaitu dapat
disebabkan kurangnya perhatian mahasiwa
preklinik untuk mengetahui struktur anatomi
normal dan waktu pembelajaran radiologi
kedokteran gigi mahasiswa preklinik kurang
dibandingkan mahasiwa klinik.!®* Mahasiswa
klink yang sedang atau sudah menjalani
diskusi radiologi kedokteran gigi pastinya
lebih banyak memiliki pengetahuan radiologi
gigi hal

interpretasi foto. Pada saat melihat keadaan

kedokteran terutama dalam
rongga mulut pasien, mahasiswa klinik harus
mampu menginterpretasi gambaran radiograf
untuk menentukan rencana perawatan.

Pada penelitian ini, subjek mengidentifikasi
struktur anatomi dengan cara memilih
jawaban dari soal pilihan ganda. Soal pilihan
ganda dapat mempermudah subjek menjawab
pertanyaan pilihan ganda dengan cepat
dibandingkan soal tanpa pilihan ganda,
namun kekurangannya yaitu subjek hanya
mengisi pertanyaan dengan cara menebak
jawaban yang benar dari pilihan ganda

tersebut. Sebaiknya butir pilihan ganda lebih
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memilih struktur anatomi yang berdekatan

yang
penelitian

dan  densitas serupa.  Tempat

juga
diperhatikan, idealnya yaitu suasana yang

pelaksanaan harus

tenang, tempatnya memiliki pencahayaan
yang baik untuk membaca foto radiograf.
Setiap subjek sebaiknya menggunakan satu
tablet pc supaya objektifitasnya terjaga dan
didapatkan hasil yang valid.

SIMPULAN
Tidak

mengenai

terdapat  perbedaan  bermakna

pengetahuan struktur anatomi

normal  radiograf  panoramik  antara

mahasiswa preklinik dan klinik di bagian
Universitas

kedokteran gigi dan mulut

Sriwijaya.
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