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ABSTRACT 
Radiograph examination is one of the important examinations in diagnosing, determining the prognosis, and evaluating the treat-
ment outcome of periodontal disease. Alveolar bone changes can indicate the onset and progression of periodontal disease. This 
study aimed to determine the prevalence of periodontal disease from panoramic radiographs in the Radiology Department of 
RSGMP Unhas in 2023. Descriptive observational study through panoramic radiography photo data was conducted in 2023, then 
the results were presented in the form of tables and diagrams. The most common periodontal disease was mild periodontitis at 
37.9% and was found more in women than men. Periodontal disease based on age group, obtained that the highest prevalence in 
the age group 46-65 years at 42.3%. It is concluded that the prevalence of periodontal disease is still relatively high due to the 
low level of knowledge and public awareness of oral health maintenance and oral health services that have not been implemen-
ted optimally. 
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ABSTRAK 
Pemeriksaan radiografi merupakan salah satu pemeriksaan penting dalam mendiagnosis, menentukan prognosis, dan menge-
valuasi hasil perawatan dari penyakit periodontal. Perubahan tulang alveolar dapat menunjukkan timbulnya dan perkembangan 
dari penyakit periodontal. Melalui penelitian ini diketahui prevalensi penyakit periodontal dari radiografi panoramik di Departe-
men Radiologi RSGMP Unhas pada tahun 2023. Studi observasi deskriptif melalui data foto radiografi panoramik dilakukan pada 
bulan Januari-Desember 2023, kemudian hasilnya disajikan dalam bentuk tabel dan diagram. Penyakit periodontal yang paling 
banyak adalah periodontitis ringan sebesar 37,9% dan lebih banyak ditemukan pada perempuan dibandingkan laki-laki. Penyakit 
periodontal berdasarkan kelompok usia, diperoleh bahwa prevalensi tertinggi pada kelompok usia 46-65 tahun sebesar 42,3%. 
Disimpulkan bahwa prevalensi penyakit periodontal masih terbilang tinggi yang disebabkan rendahnya tingkat pengetahuan dan 
kesadaran masyarakat terhadap pemeliharaan kesehatan rongga mulut serta pelayanan kesehatan gigi dan mulut yang belum 
terlaksana secara optimal. 
Kata kunci: penyakit periodontal, radiografi panoramik, tulang alveolar 
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PENDAHULUAN  
Status kesehatan mulut yang baik merupakan bagian 

penting dari kesehatan sistem secara umum, karena da-

pat memengaruhi kualitas hidup seseorang secara dras-

tis.1
 Masyarakat Indonesia paling sering mengeluh ten-

tang penyakit gigi dan mulut, yang berada di urutan ke- 
enam. Penyakit gigi dan mulut yang paling umum adalah 
karies dan penyakit periodontal.2 Penyakit periodontal 

adalah salah satu penyakit gigi dan mulut yang paling 
umum di dunia; US Centers for Diseases Control and 
Prevention menganggapnya sebagai pandemi global.3 

The Global Burden of Disease Study pada tahun 2016 
menempatkan penyakit periodontal di urutan ke-11 di se-

luruh dunia.1
 Penyakit periodontal adalah penyebab uta-

ma kehilangan gigi yang akan berdampak besar bagi 
penderitanya; dimulai dari kesulitan mengunyah, asupan 
nutrisi berkurang akibat terbatasnya makanan yang da-

pat dikonsumsi,  dan mengganggu penampilan,  ganggu-

an bicara, berkurangnya rasa percaya diri, serta penu-
runan kualitas hidup.4-6 

Penyakit periodontal yang terjadi pada masyarakat In-

donesia tergolong cukup tinggi dengan prevalensi sebe-

sar 96,58%. Data Riskesdas tahun 2018, menunjukkan 

bahwa prevalensi penyakit periodontal tergolong tinggi 
terkhusus pada periodontitis  sebesar 74,1%.3 Fenome-
na di atas cukup untuk menunjukkan bahwa penduduk 

Indonesia masih sangat rentan terhadap penyakit perio-
dontal.7 

Penyakit periodontal disebabkan infeksi bakteri yang 
terjadi pada struktur pendukung gigi, yaitu gingiva, se-
mentum periodontal, ligamentum periodontal, dan tulang 

alveolar.2 Infeksi ini berhubungan dengan proses infla-
masi yang akan mengakibatkan hilangnya perlekatan gi-
gi dari jaringan periodontal, kecuali segera dilakukan pe-

rawatan dengan tepat.1,8 

Tingginya prevalensi penyakit periodontal pada rema-

ja, dewasa, dan manula menjadikannya masalah kese-

hatan masyarakat.9
 Iritasi bakteri merupakan penyebab 

primer terjadinya penyakit periodontal. Sedangkan faktor 
risiko lain yang memengaruhi tingkat keparahan penya-

kit periodontal antara lain usia, jenis kelamin, pengetahu-
an, faktor lokal mulut, konsumsi kopi, kunjungan rutin ke 
dokter gigi, perilaku menyikat gigi, skeling rutin, konsum-

si buah dan sayur, merokok, stres dan faktor sistemik.10  
Peradangan pada periodontal akan semakin parah 

jika kondisi oral hygiene buruk, dan memiliki riwayat pe-

nyakit sistemik seperti DM.11
 Banyak pustaka menyata-

kan bahwa penyakit periodontal adalah mungkin men-
dasari berbagai penyakit sistemik, termasuk penyakit kar-

diovaskular, rheumatoid arthritis, penyakit serebrovas-
kular, DM, obesitas, kelahiran prematur serta berat ba-
dan lahir rendah, dan ereksi disfungsi.12 
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Pemeriksaan radiografi merupakan salah satu pe-
meriksaan penting dalam mendiagnosis, menentukan 
prognosis, dan mengevaluasi hasil perawatan dari pe-

nyakit periodontal.13 Namun, perlu diingat bahwa radio-
grafi hanya merupakan pemeriksaan penunjang, bukan 
merupakan pemeriksaan pengganti dalam mendiagno-

sis penyakit periodontal.14
 Radiografi menyediakan infor-

masi yang penting dalam mendiagnosis penyakit perio-
dontal karena radiografi dapat menampilkan gambaran 

yang tidak terlihat pada pemeriksaan klinis seperti pan-
jang akar dan tinggi tulang yang tinggal.15,16 

Perubahan tulang alveolar dapat menunjukkan tim-

bulnya dan perkembangan dari penyakit periodontal. 
Sebelumnya,  penilaian terhadap perubahan struktur tu-
lang alveolar dapat menjadi tindakan yang sangat diper-

lukan dalam pencegahan, perencanaan perawatan, dan 
prognosis penyakit periodontal.17

 Radiografi digunakan 
dalam berbagai fase evaluasi periodontal, dan modali-

tas pencitraan yang berbeda bisa digunakan untuk me-
mantau status jaringan periodontal, termasuk radiografi 
panoramik, radiografi intraoral, dan CBCT.18 

 
METODE 

Penelitian observasi deskriptif dengan desain cross-

sectional dilakukan di RSGM Universitas Hasanuddin. 
Dengan teknik purposive sampling diperoleh sampel be-

rupa data sekunder yang digunakan berasal dari rekap-
an radiografi pasien pada tahun 2023. Populasi adalah 

semua foto radiografi panoramik pada tahun 2023.  
Kriteria inklusi adalah data radiografi panoramik  yang 

menunjukkan penyakit periodontal dengan kualitas  diag-

nostically acceptable. Sedangkan kriteria eksklusi adalah 
data foto radiografi panoramik pasien yang mengguna-
nakan piranti ortodontik, tidak memiliki data informasi usia 

dan jenis kelamin.  Penyakit periodontal yang dimaksud 
dalam penelitian ini adalah klasifikasi penyakit perio-
dontal yang dapat dideteksi oleh gambaran radiografi pa-

noramik. Data diolah dalam tabel dan diagram berda-
sarkan klasifikasi, jenis kelamin, dan kelompok usia. 
 

HASIL 
Berdasarkan hasil observasi data radiografi panora-

mik dalam kurun waktu 12 bulan selama tahun 2023 ter-

hadap penyakit periodontal di RSGMP  Unhas, terdapat 
690 data foto yang memenuhi kriteria inklusi.  Tabel 1 me-

nunjukkan bahwa klasifikasi penyakit periodontal paling 

banyak adalah periodontitis ringan, diikuti oleh periodon-

titis sedang, periodontitis lanjut, dan abses periodontal. 
Pada tabel 2 prevalensi penyakit periodontal paling 

banyak diderita oleh pasien berusia 46-65 tahun (lansia, 
kemudian pasien berusia 26-45 (dewasa), diikuti pasien 
 

Tabel 1 Prevalensi penyakit periodontal yang dinilai pada pe-
meriksaan radiografi panoramik berdasarkan klasifikasi penya-

kit di RSGM Unhas selama tahun 2023 
Klasifikasi Penyakit Periodontal n % 

Periodontitis ringan 
Periodontitis sedang 
Periodontitis lanjut 
Abses periodontal 

278 
246 
256 
52 

37,9 
33,6 
21,4 
7,1 

Jumlah 732 100,0 

Tabel 2 Prevalensi penyakit periodontal yang dinilai pada pe-
meriksaan radiografi panoramik di RSGM Unhas selama tahun 
2023 berdasarkan kelompok usia 

Usia n % 

5-11  
12-25  
26-45  
46-65  
>65 

0 
77 
288 
292 
33 

0,0 
11,2 
41,7 
42,3 
4,8 

Jumlah 690 100,0 
 

Tabel 3 Prevalensi penyakit periodontal yang dinilai pada pe-
meriksaan radiografi panoramik di RSGM Unhas selama tahun 
2023 berdasarkan kelompok jenis kelamin 

Jenis kelamin n % 
Perempuan  
Laki-laki 

398 
292 

57,7 
42,3 

Jumlah 690 100,0 
 

berusia 12-25 (remaja), dan pasien berusia lebih dari 65 
tahun (manula).  Tabel 3 menampilkan prevalensi penya-

kit periodontal berdasarkan jenis kelamin, didominasi 

oleh pasien perempuan dibandingkan laki-laki. 
 

PEMBAHASAN 
Pada tabel 1 klasifikasi yang paling banyak ditemu-

kan melalui pemeriksaan radiografi panoramik adalah 
periodontitis ringan Jumlah dari prevalensi penyakit 
periodontal yang dinilai pada pemeriksaan radiografi 

panoramik berdasarkan klasifikasi melebihi jumlah 
kasus yang ditemukan karena adanya dual diagnosis 
yang terjadi pada satu pasien. 

Pada tabel 2 prevalensi penyakit periodontal dari yang 
tertinggi hingga yang terendah, berurutan dari kelompok 
usia 46-65 tahun yang berjumlah 292 (42,3%), kelom-

pok usia 26-45 tahun yang berjumlah 288 (41,7%), ke-
lompok usia 12-25 tahun yang berjumlah 77 (11,2%), dan 
kelompok usia >65 tahun yang berjumlah 33 (4,8%). Ji-

ka dilihat prevalensi berdasarkan jenis kelamin, penya-
kit periodontal yang paling banyak diderita oleh perem-
puan dibanding dengan laki-laki.  

Penyakit periodontal merupakan salah satu dari ba-
nyak penyakit dan kondisi yang prevalensinya mening-
kat seiring bertambahnya usia. Selain fokus tradisional 

pada kondisi individu yang berkaitan dengan usia, kini 
terdapat pengakuan yang lebih besar bahwa kondisi 
multi-sistem seperti kelemahan memainkan peran pen-

ting dalam kesehatan populasi usia lanjut. Kelemahan 
adalah suatu kondisi klinis pada warga usia lanjut, yang 
meningkatkan risiko kesehatan yang merugikan.19  

Ioannidou dalam penelitiannya menyatakan bahwa 
penyakit periodontal mempunyai prevalensi yang lebih 
tinggi pada laki-laki dibandingkan perempuan yang me-

nandakan kemungkinan keterlibatan jenis kelamin da-
lam patogenesis penyakit.20 Abe, et al dalam studi epi-
demiologi cross-sectional yang besar memberikan bukti 

luas mengenai dimorfisme seksual pada penyakit perio-
dontal destruktif,  yang mencerminkan prevalensi perio-
dontitis yang lebih besar pada pria dibandingkan wani-

ta. Jenis kelamin laki-laki merupakan faktor risiko inde-
penden terjadinya perdarahan gingiva pada remaja.21 
Dari kedua penelitian tersebut, terdapat perbedaan de- 
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ngan hasil penelitian ini. Hal tersebut terjadi karena per-
bedaan tingkat kesadaran laki-laki dan perempuan akan 
pentingnya kesehatan gigi dan mulut, serta pentingnya 

melakukan kontrol ke dokter gigi paling tidak 6 bulan 
sekali. 

Disimpulkan bahwa prevalensi penyakit periodontal 
masih tinggi, disebabkan rendahnya tingkat pengetahu-
an dan kesadaran masyarakat terhadap pemeliharaan 

kesehatan rongga mulut, serta pelayanan kesehatan 
gigi dan mulut yang belum terlaksana secara optimal. 
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