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ABSTRACT 

Background:. Each racial or ethnic group has different characteristic dentocraniofacial patterns. Identifying 

characteristics of  dentocraniofacial pattern can help establish a diagnosis and plan appropriate orthodontic 

treatment. One of the dentocraniofacial patterns that can be identified is the position of the incisor teeth. The 

incisors are the most anterior teeth in the oral cavity. Its position and tilt can be influenced by various genetic and 

external factors. Characteristics of dentocraniofacial pattern can be identified through cephalometric analysis. 

Purpose: This  study  aimed  to  determine  the value of maxillary incisor position measurements of SMAN 12 

Banjarmasin students from Banjar ethnic in terms of lateral cephalometric radiography using Steiner analysis. 

Methods: Cephalometric measurements performed using the Steiner analysis method on dental landmarks; UI-NA. 

Data analysis was carried out using descriptive statistical methods. The sample in this study were students of SMAN 

12 Banjarmasin who are Banjarnese, characterized by a minimum of two generations, who have never or are not 

currently undergoing orthodontic treatment and are willing to be subjects in the research.  Results: The average 

value of the U1-NA distance measurement, the U1-NA distance measurement value is 4.47 ± 1.66 mm and the U1-

NA angle measurement value is 22.86˚ ± 4.95˚. Conclusion: The average value of the maxillary incisors postion for 

students of SMAN 12 Banjarmasin of the Banjar ethnic is still classified as ideal but tends to be proclined, the 

average inclination is also still classified as ideal but tends to be proclined from the normal standard value of 

Steiner analysis. 

Keywords : Banjar Ethnic, Cephalometry, Lateral cephalometry, Steiner analysis 

 

ABSTRAK  

Latar Belakang: Setiap kelompok ras atau etnis memiliki karakteristik pola dentokraniofasial yang berbeda. 

Karakteristik fisik dari pola dentokraniofasial perlu diidentifikasi untuk mendapatkan informasi yang dapat 

membantu menegakkan diagnosis dan merencanakan perawatan ortodontik yang tepat. Salah satu pola 

dentokraniofasial yang dapat diidentifikasi yaitu posisi gigi insisivus. Gigi insisivus adalah gigi paling anterior 

dalam rongga mulut. Posisi dan kemiringannya dapat dipengaruhi berbagai faktor genetik dan faktor eksternal. 

Karakteristik pola dentokraniofasial ini dapat diidentifikasi melalui analisis sefalometri. Tujuan: Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui nilai pengukuran posisi insisivus maksila siswa-siswi SMAN 12 Banjarmasin yang 

berasal dari etnis Banjar ditinjau dari radiografi sefalometri lateral dengan menggunakan analisis Steiner. Metode: 

Pengukuran sefalometri dilakukan dengan menggunakan metode analisis Steiner pada landmark gigi; UI-NA. 

Analisis data dilakukan dengan metode statistik deskriptif. Sampel dalam penelitian ini merupakan siswa SMAN 12 

Banjarmasin yang merupakan suku Banjar murni yang ditandai dengan minimal dua generasi (ayah, ibu, kakek, dan 

nenek) yang tidak pernah atau tidak sedang melakukan perwatan orthodonti dan telah bersedia menjadi subjek dalam 
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penelitian. Hasil: Nilai rata-rata pengukuran jarak U1-NA nilai pengukuran jarak U1-NA sebesar 4.47±1.66 mm dan 

nilai pengukuran sudut U1-NA sebesar 22.86˚±4.95˚. Kesimpulan: Nilai rata-rata posisi insisivus maksila pada 

siswa SMAN 12 Banjarmasin suku Banjar masih tergolong ideal namun cenderung proklinasi, rata-rata inklinasi nya 

juga masih tergolong ideal namun cenderung proklinasi dari standar nilain normal analisis Steiner.  

 

Kata kunci : Analisis Steiner, Sefalometri, Sefalometri Lateral, Suku Banjar. 

*Korespondensi: Nisa azaria, Studi Kedokteran Gigi, Universitas Lambung Mangkurat, Jalan Veteran 128 B, 

Banjarmasin, Indonesia; E-mail:  nisaazaria28@gmail.com 

 

PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan salah satu negara kepulauan 

terbesar di dunia yang terdiri dari banyak ras dan suku 

bangsa.
1
 Kelompok ras atau etnik manusia memiliki ciri 

khas yang membedakan antara satu kelompok ras atau 

etnik manusia dan yang lainnya.
2,3

 Perbedaan ini dapat 

berupa karakteristik pola dentokranio fasial.
3,4

 

Perbedaan pola dentokraniofasial pada setiap kelompok 

ras dan etnik manusia dapat terjadi karena terdapat 

perbedaan genetik dan lingkungan yang memengaruhi 

morfologi dan pola dentokraniofasial.
3,5

 Salah satu pola 

dentokraniofasial yang dapat diidentifikasi yaitu posisi 

gigi insisivus.
3,4,5 

Gigi insisivus adalah gigi paling anterior dalam 

rongga mulut yang memainkan peran penting dalam 

estetika profil wajah.
6,7

 Berbagai faktor dan tekanan 

ekstraoral dan intraoral dapat memengaruhi kemiringan 

dan posisi dari gigi insisivus dan disaat bersamaan, 

posisi dan kemiringannya dapat memberikan dampak 

pada bibir atas dan bawah sehingga memengaruhi 

estetika wajah.
6,8

 Penampilan menjadi hal terpenting 

pada diri seseorang di masa sekarang, tidak bisa 

dipungkiri bahwa wajah, terutama  mata dan mulut, 

mempunyai pengaruh yang paling besar terhadap 

persepsi estetika seseorang.
9,10

 Oleh karena itu, banyak  

yang berusaha mendapatkan keharmonisan wajah yang 

maksimal, salah satunya dengan cara melakukan 

perawatan ortodontik.
11

 Sebelum melakukan perawatan 

ortodontik, terlebih dahulu akan dilakukan pemeriksaan 

penunjang berupa radiografi sefalometri.
12

 

Sefalometri adalah ilmu yang mempelajari 

pengukuran kuantitatif  kepala, rahang atas dan bawah, 

serta gigi rahang atas dan bawah untuk memberikan 

informasi tentang pola kraniofasial.
4,13

 Radiografi 

sefalometri adalah metode standar  radiografi tulang 

yang banyak digunakan  dalam bidang ortodontik untuk 

menilai hubungan antara gigi dan rahang serta tulang 

wajah.
14

 Sefalometri penting untuk mengevaluasi 

keadaan klinis seperti menentukan diagnosis, 

merencanakan perawatan, mengevaluasi dan menilai 

hasil perawatan di bidang ortodonti.
4,14,15

 Terdapat 

berbagai macam metode analisis steiner salah satunya 

yaitu analisis steiner.
13,16

  Analisis dental steiner terdiri 

dari analisis posisi insisivus maksila, posisi insisivus 

mandibula dan sudut interinsisal.
13,16

 Analisis Steiner 

dapat memperhitungkan letak dan inklinasi gigi 

terhadap rahang dan posisi rahang terhadap tengkorak.
13

 

Ras, kelompok populasi, dan budaya sangat 

berpengaruh terhadap bentuk dan profil wajah 

seseorang.
12

 Perbedaan populasi ini menimbulkan 

berbagai perbedaan struktur dentokraniofasial dan 

menjadi motivasi bagi para ilmuan untuk meneliti nilai 

normal sefalometri pada ras dan kelompok etnis yang 

berbeda di seluruh dunia.
12

 Kota Banjarmasin memiliki 

penduduk dari berbagai suku yaitu suku Banjar, Jawa, 

Madura, Bugis, dan lain-lain dengan mayoritas 

penduduk merupakan suku Banjar (79,26%).
17

  Masih 

belum banyak penelitian yang meneliti pola 

dentokraniofasial pada suku Banjar. Pengukuran nilai 

sefalometri dengan standar berdasarkan kelompok 

populasi tertentu dapat menjadi tolak ukur yang penting 

untuk diagnosis, pengawasan perawatan dan prediksi 

hasil akhir perawatan ortodonti.
7,16

 Berdasarkan hal 

tersebut peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

mengenai gambaran nilai pengukuran posisi insisivus 

maksila suku banjar dengan radiograf sefalometri lateral 

berdasarkan analisis steiner. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif. 

Populasi penelitian merupakan siswa SMAN 12 

Banjarmasin suku Banjar yang berjumlah 261 orang. 

Sampel penelitian diambil dengan menggunakan metode 

random sampling dan didapatkan 73 orang, jumlah 

sampel ditambahkan dengan antisipasi drop out 

sehingga jumlah sampel yang diperlukan dalam 

penelitian ini yaitu sebanyak 82 orang. Kriteria inklusi 

dari sampel yaitu: siswa SMAN 12 Banjarmasin yang 

merupakan suku Banjar asli dari dua keturunan 

sebelumnya (ayah, ibu, kakek, dan nenek) yang belum 

pernah atau tidak sedang menjalani perawatan 

ortodontik dan bersedia menjadi subjek penelitian, 

sedangkan kriteria eksklusi-nya yaitu: siswa SMAN 12 

Banjarmasin yang memiliki riwayat trauma dental dan 

fasial, kelainan kongenital kepala dan wajah, memiliki 

kebiasaan buruk (bernapas lewat mulut, menghisap 

jempol, tounge thrust, menghisap bibir) dan siswa 

SMAN 12 Banjarmasin yang baru saja melakukan 

pemeriksaan radiografi kurang dari 6 bulan serta hasil 

foto tidak dapat dianalisis. 

Pemeriksaan sefalometri lateral dilakukan di RS 

Sari Mulia Banjarmasin. Alat dan bahan yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah sefalogram dalam 

format digital, software tracing dan analisis sefalometri 

WebCeph, perangkat komputer, lembar kuisioner, 
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lembar informed consent, dan lembar penjelasan subjek 

penelitian. Subyek penelitian akan melakukan rontgen 

sefalometri lateral, kemudian hasil foto dianalisis dan 

diukur. Analisis dan pengukuran sefalometri dilakukan 

secara otomatis menggunakan software tracing 

sefalometri Webceph terhadap landmarks analisis 

Steiner pada sefalogram yaitu U1-NA dengan 

pengukuran angular dan linear. Pengukuran angular 

dicatat dalam skala nominal dan satuan derajat sudut (°) 

sedangkan, pengukuran linear dicatat dalam skala 

nominal dan satuan millimeter (mm). Hasil pengukuran 

yang diperoleh dicatat kemudian diolah dan dianalisis 

menggunakan software Statistical Package for the 

Social Sciences (SPSS).  

HASIL  

Pada penelitian ini terdapat 82 subjek dan terdapat 

5 drop out sehingga tersisa 75 subjek yang dilakukan 

analisis. Sampel merupakan siswa SMAN 12 

Banjarmasin suku Banjar yang memenuhi kriteria 

inklusi dan eksklusi. Karakteristik subjek dapat dilihat 

pada Gambar 1. 

 

Gambar 1. Karakteristik Subjek Berdasrakn Jenis Kelamin 

Berdasarkan Gambar 1  diketahui bahwa sebagian 

besar sampel penelitian adalah perempuan, yaitu 

sebanyak 59 orang (79%). 

 

Gambar 2. Karakteristik Subjek Berdasarkan Usia 

Berdasarkan Gambar 2 dapat diketahui bahwa 

sampel penelitian merupakan remaja berusia 15-19 

tahun, sampel paling banyak berusia 17 tahun, yaitu 

sebanyak 27 orang (37%), sedangkan sampel dengan 

jumlah paling sedikit berusia 19 tahun yaitu 1 orang 

(1%). 

Setelah dilakukan pengukuran pada sefalogram 

lateral digital menggunakan software tracing dan 

analisis sefalometri WebCeph hasil pengukuran 

kemudian dianalisis menggunakan SPSS dan didapatkan 

hasil seperti yang tertera pada Tabel 1 
Tabel 1.  Hasil Analisis Statistik Deskriptif Nilai 

Pengukuran Posisi Insisivus Maksila pada Siswa 

SMAN 12 Banjarmasin Suku Banjar. 

Variabel Siswa SMAN 12 Banjarmasin Suku 

Banjar, n= 75 

Mean SD 95%CI 

U1-NA(mm) 4.47 1.66 4.09-4.85 

U1-NA(o) 22.86 4.95 21.71-24 

Berdasarkan Tabel 1 nilai rata-rata pengukuran 

jarak UI-NA sebesar 4.47 mm, ini menunjukan bahwa 

nilai rata-rata pengukuran posisi insisivus maksila pada 

siswa SMAN 12 Banjarmasin suku Banjar lebih besar 

0,47 mm dibandingkan standar normal analisis Steiner. 

Nilai rata-rata pengukuran sudut U1-NA adalah 22.86
o
, 

nilai ini lebih besar 0.86
o
 dari standar normal analisis 

Steiner. Berdasarkan informasi ini dapat kita ketahui 

bahwa rata-rata siswa SMAN 12 Banjarmasin memiliki 

posisi insisivus maksila yang masih masih tergolong 

ideal tetapi cenderung protrusif, sama halnya dengan 

inklinasi insisivus maksila yang juga masih tergolong 

ideal tetapi cenderung proklinasi dari standar normal 

analisis Steiner. 

 
Tabel 2.  Hasil Analisis Statistik Deskriptif Nilai 

Pengukuran Posisi Insisivus Maksila pada Siswa 

SMAN 12 Banjarmasin Suku Banjar Berdasarkan 

Jenis Kelamin. 

Jenis 

Kelamin 

U1-NA (mm) U1-NA(˚) 

Mea

n 

SD 95%C

I 

Mea

n 

SD 95%C

I 

Laki-laki 4.80  1.8

3 

3.83-

5.78 

23.6

9 

5.1

8 

20.93-

26.45 

Perempu

an 

4.36 1.5

2 

3.55-

5.17 

22.2

1 

3.2

3 

20.49-

23.94 

Tabel 2 menunjukkan bahwa rata-rata nilai 

pengukuran jarak U1-NA (U1-NA (mm)) pada siswa 

laki-laki SMAN 12 Banjarmasin suku Banjar lebih besar 

dari pada siswa perempuan. Begitu juga dengan 

pengukuran sudut U1-NA (U1-NA (˚)), rata-rata nilai 

pengukuran U1-NA (˚) pada siswa laki-laki SMAN 12 

Banjarmasin suku Banjar lebih besar dari pada siswa 

perempuan. Dapat disimpulkan bahwa posisi insisivus 

maksila pada siswa laki-laki SMAN 12 suku Banjar 

lebih protrusif dibandingkan siswa perempuan. 
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PEMBAHASAN 
Analisis sefalometri merupakan alat penting dalam 

perawatan ortodonti yang bertujuan untuk membantu 

menentukan diagnosis dan merencanakan perawatan 

terhadap kedudukan komponen dental dan skeletal 

wajah berdasarkan nilai sefalometri dari suatu kelompok 

populasi tertentu.
16,18 

Pengukuran nilai posisi dan inklinasi insisivus 

maksila pada sefalometri dilakukan pada landmark UI-

NA. N merupakan titik nasion dan A merupakan titik 

subspinal.
18,19

 Panjang aksis dihubungkan ke garis NA 

untuk menentukan posisi dan inklinasi gigi insisivus 

maksila.
18,19,20

 Panjang aksis adalah bidang yang ditarik 

yang menghubungkan ujung insisal dan akar.
3
 Posisi 

gigi insisivus maksila terhadap bidang NA yang dibaca 

secara linear dengan satuan mm menunjukan lebih ke 

depan atau ke belakang gigi insisivus maksila dari garis 

N-A, sedangkan inklinasi dibaca secara angular dengan 

satuan derajat dari gigi insisivus maksila, ini munujukan 

relasi sudut gigi insisivus maksila terhadap garis NA.
21

 

Steiner menyatakan nilai normal pengukuran sudut 

landmarks UI-NA sebesar 22°± 4 sedangkan jarak UI-

NA sebesar 4 mm.
3,21

 Steiner dalam penelitiannya 

mengungkapkan apabila nilai sudut UI-NA memiliki 

nilai yang lebih besar dari nilai normal mengindikasikan 

posisi inklinasi gigi insisivus maksila yang 

proklinasi.
9,6,22

 Nilai UI-NA yang dibaca secara linear 

apabila memiliki nilai lebih besar dari nilai normal 

mengindikasikan posisi gigi insivus maksila yang 

protrusif.
9,6,22

 

Berdasarkan hasil penelitian yang dapat dilihat 

pada Tabel 1, diketahui nilai mean/rata-rata dari 

pengukuran jarak U1-NA siswa SMAN 12 Banjarmasin 

suku Banjar asli yaitu; 4.47±1.66 mm, hal ini 

menandakan bahwa posisi gigi insisivus maksila siswa 

SMAN 12 Banjarmasin suku Banjar masih tergolong 

ideal namun mengarah ke protrusi dari standar normal 

analisis Steiner. Hasil penelitian ini sebanding dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Aprilano S., dkk pada 

tahun 2022.
4
 Hasil penelitian tersebut menyimpulkan 

bahwa posisi gigi insisivus maksila pada mahasiswa 

FKG ULM suku Banjar cenderung protrusi dari standar 

normal analisis Steiner.
4
 Namun hasil penelitian ini 

berbeda dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh 

Syabira T.A., dkk pada tahun 2019, penelitian tersebut 

dilakukan pada ras Deutro Melayu di RSGM FKG 

Usakti, hasil penelitian tersebut menyatakan posisi gigi 

insisivus maksila pada ras Deutro Melayu di RSGM 

FKG Usakti termasuk normal dalam standar normal 

analisis Steiner.
3
 Hal ini bisa saja terjadi dikarenakan 

adanya perbedaan lingkungan dan kebiasaan.
3,5,20 

Rata-rata pengukuran sudut U1-NA pada 

sefalogram siswa SMAN 12 Banjarmasin yaitu   

22.86˚±4.95˚. Steiner menyatakan nilai normal 

pengukuran sudut pada landmarks UI-NA sebesar 22°± 

4˚, ini menunjukan bahwa inklinasi gigi insisivus 

maksila siswa SMAN 12 Banjarmasin masih tergolong 

ideal namun cenderung proklinasi dari standar normal 

analisis Steiner yang dibuat berdasarkan dari ras 

kaukasia.
6,9,22

 Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Syabira T.A., dkk pada tahun 2019 

yang menemukan inklinasi yang normal namun 

cenderung proklinasi dari standar normal steiner pada 

ras Deutro Melayu di RSGM FKG Usakti.
3
 

Pada penelitian ini juga ditemukan, bahwa nilai 

pengukuran insisivus maksila pada siswa laki-laki suku 

Banjar SMAN 12 Banjarmasin lebih besar dari pada 

perempuan (Tabel 2) Rata-rata nilai pengukuran jarak 

posisi insisivus maksila (U1-NA (mm)) pada siswa laki-

laki suku Banjar SMAN 12 Banjarmasin yaitu, 

4.80±1.80 mm. Nilai pengukuran tersebut lebih besar 

0.44 mm dibandingkan rata-rata nilai pengukuran pada 

siswa perempuan yang rata-rata nilai pengukurannya, 

yaitu 4.36±1.52 mm. Pada pengukuran sudut insisivus 

maksila (U1-NA (˚)) juga ditemukan nilai inklinasi yang 

lebih besar pada siswa laki-laki dibandingkan pada 

siswa perempuan. Nilai pengukuran sudut insisivus 

maksila (U1-NA (˚)) pada siswa laki-laki suku Banjar 

SMAN 12 Banjarmasin yaitu, 23.69±5.18˚ sedangkan 

pada siswa perempuan yaitu, 22.21±3.23˚. Nilai rata-

rata sudut inklinasi insisivus maksila pada siswa laki-

laki lebih besar 1.48˚ dibandingkan siswa perempuan.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa profil 

siswa laki-laki SMAN 12 Banjarmasin suku Banjar 

lebih protrusif dibandingkan siswa perempuan. Menurut 

Bacetti, dkk perbedaan hasil antara perempuan dan laki-

laki disebabkan oleh perbedaan tahap perkembangan 

pada usia kronologis yang sama.
23

 Dalam penelitiannya, 

subjek perempuan berusia 13 tahun, telah mencapai 

tahap perkembangan tulang pasca pubertas, sedangkan 

subjek laki-laki masih dalam tahap pubertas.
23

 Selain 

jenis kelamin, lingkungan juga diketahui sebagai salah 

satu faktor pembentukan pola dentokraniofasial.
3,9 

Lingkungan diketahui sebagai salah satu faktor 

yang memengaruhi, pola perkembangan 

dentokraniofasial.
3,5,20

 Variasi bentuk tengkorak 

manusia oleh pengaruh geografis telah dipelajari sejak 

lama. Banyak peneliti telah mengkaji keanekaragaman 

bentuk wajah berkaitan dengan adaptasi lingkungan 

serta fungsi pengunyahan yang berkaitan dengan 

kondisi makanan.
24

 Geografi dari tempat tinggal 

seseorang akan memengaruhi pertumbuhan dan 

perkembangan fisik orang tersebut, hal ini dikarenakan 

kondisi geografis suatu wilayah menentukan kondisi  

sosial, budaya, dan  aktivitas penduduknya.
3,24,25 

Banjarmasin merupakan ibukota provinsi Kalimantan 

Selatan yang dijuluki sebagai kota seribu sungai, 

wilayah Kota Banjarmasin merupakan wilayah dataran 

rendah yang dikelilingi sungai besar dan sungai kecil.
25

 

Kehidupan di Kota Banjarmasin berkaitan erat dengan 

Sungai Barito dan anak-anak sungainya..
25

  

Kebanyakan makanan yang beredar di 

Banjarmasin merupakan makanan lunak, sehingga hal 

ini memengaruhi pola kebiasaan makan masyarakat di 

Kota Banjarmasin. Fungsi pengunyahan berdasarkan 

kondisi dari makanan diketahui dapat memengaruhi 
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pola pertumbuhan tengkorak dan wajah, hal ini 

berkaitan dengan efek mekanis dari stres 

pengunyahan.
24

 Tingkat stres pengunyahan akan 

memengaruhi kekuatan dan perkembangan kerangka 

dan otot wajah.
24

 Penelitian ini mendapatkan hasil 

bahwa profil maksila dari siswa suku Banjara SMAN 12 

Banjarmasin cenderung protrusi, hal ini kemungkinan 

dapat disebabkan oleh pola kebiasaan makan 

masyarakat Banjarmasin yang terbiasa makan makanan 

lunak. Kebiasaan makan makanan lunak ini dapat 

menyebabkan kurang maksimalnya pertumbuhan dan 

perkembangan dari mandibula sehingga profil maksila 

didapatkan lebih protrusi.
6,24 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan 

bahwa nilai rata-rata posisi insisivus maksila pada siswa 

suku Banjar SMAN 12 Banjarmasin masih tergolong 

ideal tetapi cenderung protrusi, rata-rata inklinasi nya 

juga masih tergolong ideal tetapi cenderung proklinasi 

dari standar nilain normal analisis Steiner.  
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