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RINGKASAN 

 

GAMBARAN NILAI PENGUKURAN POSISI INSISIF MANDIBULA 
SUKU BANJAR DENGAN RADIOGRAF SEFALOMETRI LATERAL 

(Tinjauan pada Siswa SMAN 12 Banjarmasin) 
 
 

Penampilan menjadi salah satu hal terpenting bagi setiap orang di era 
modern ini. Tidak bisa dipungkiri bahwa wajah menjadi salah satu bagian yang 
dibutuhkan untuk mendukung penampilan. Penampilan pada wajah bisa 
memberikan pengaruh pada efek psikologis dan sosial pada setiap kepribadian 
manusia. Penampilan pada wajah juga dipengaruhi oleh kondisi gigi dan rahang. 
Ketidakharmonisan relasi gigi dan rahang atau yang dikenal dengan maloklusi akan 
menyebabkan penurunan penampilan seseorang. 

Maloklusi merupakan kelainan dari oklusi normal yang diakibatkan oleh 
malrelasi antara pertumbuhan, ukuran dan posisi gigi. Maloklusi dapat 
dikelompokkan menjadi kelainan hubungan rahang (maloklusi skeletal), kelainan 
posisi gigi-geligi (maloklusi dental) dan kelainan yang melibatkan hubungan 
rahang dan posisi gigi-geligi (maloklusi dentoskeletal). Salah satu hal yang sering 
menjadi permasalahan maloklusi adalah gigi anterior. Posisi dan kemiringan gigi 
anterior ini harus menguntungkan untuk memastikan keharmonisan wajah yang 
maksimal. Usaha yang biasa dilakukan untuk mendapatkan keharmonisan wajah 
yang maksimal salah satunya melakukan perawatan ortodonti. Untuk mendukung 
perawatan tersebut, perlu dilakukan rontgen salah satunya teknik sefalometri. 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan menggunakan data 
sekunder. Subjek penelitian ini adalah siswa SMAN 12 Banjarmasin suku Banjar 
dari dua keturunan sebelumnya (ayah, ibu, kakek dan nenek) tidak pernah dan tidak 
sedang perawatan ortodonti yang telah bersedia untuk menjadi subjek dalam 
penelitian. Subjek penelitian melakukan pengambilan foto rontgen sefalometri 
lateral kemudian dilakukan analisis dan pengukuran sefalometri pada landmark L1-
NB. 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, didapatkan nilai pengukuran 
jarak L1-NB sebesar 7.18±2.31 mm dan nilai pengukuran inklinasi L1-NB sebesar 
30.22˚±6.16˚. Nilai rata-rata posisi insisif mandibula pada siswa suku Banjar 
SMAN 12 Banjarmasin tergolong protrusi, dan rata-rata inklinasi nya juga 
tergolong proklinasi dari standar nilai normal analisis Steiner.  
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SUMMARY 

 

MEASUREMENT VALUE OF BANJAR ETHNIC MANDIBULAR INCISOR 
POSITION USING LATERAL CEPHALOMETRIC RADIOGRAPH (Overview 

of SMAN 12 Banjarmasin Students) 
 
 

In the modern era, physical appearance has become one of the most 
important aspects of a person’s self-image. The face, in particular, plays a vital 
role in supporting one’s appearance. Facial aesthetics can significantly influence 
both psychological well-being and social interactions. One major factor affecting 
facial appearance is the condition of the teeth and jaws. Disharmony in their 
relationship known as malocclusion can lead to a decline in overall appearance. 

Malocclusion is a deviation from normal occlusion, often resulting from 
discrepancies in the growth, size, or positioning of the teeth and jaws. It can be 
classified into skeletal malocclusion (jaw discrepancies), dental malocclusion 
(tooth misalignment), and dentoskeletal malocclusion (a combination of both). One 
common concern in malocclusion cases involves the anterior teeth. The position 
and inclination of the anterior teeth play a key role in achieving optimal facial 
harmony. Orthodontic treatment is commonly used to improve this condition, and 
cephalometric radiographic analysis is often employed to support diagnosis and 
treatment planning. 

This descriptive study used secondary data. The research subjects were 
Banjar ethnic students at SMAN 12 Banjarmasin, confirmed through two 
generations (parents and grandparents), who had never undergone and were not 
currently undergoing orthodontic treatment, and who had given consent to 
participate. Each subject underwent a lateral cephalometric radiograph, which was 
then analyzed to measure the L1-NB landmark. 

The results showed that the average linear measurement of L1-NB was 7.18 
± 2.31 mm, and the average angular measurement was 30.22° ± 6.16°. Based on 
these findings, the mandibular incisor position among the Banjar ethnic students at 
SMAN 12 Banjarmasin was categorized as protrusive, with a proclined inclination, 
when compared to the normal values of Steiner's analysis. 
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ABSTRAK  

 

GAMBARAN NILAI PENGUKURAN POSISI INSISIF MANDIBULA 
SUKU BANJAR DENGAN RADIOGRAF SEFALOMETRI LATERAL 

(Tinjauan pada Siswa SMAN 12 Banjarmasin) 
 

Nor Helma Warni, Didit Aspriyanto, Agung Satria Wardhana, Isyana Erlita, 
Ika Kusuma Wardani 

 

Latar belakang: Penampilan menjadi salah satu hal terpenting bagi setiap orang di 
era modern ini. Penampilan bisa memberikan pengaruh pada efek psikologis dan 
sosial pada setiap kepribadian manusia. Penampilan pada wajah juga dipengaruhi 
oleh kondisi gigi dan rahang. Ketidakharmonisan relasi gigi dan rahang atau yang 
dikenal dengan maloklusi akan menyebabkan penurunan penampilan seseorang. 
Salah satu hal yang sering menjadi permasalahan maloklusi adalah gigi anterior. 
Posisi dan kemiringan gigi anterior ini harus menguntungkan untuk memastikan 
keharmonisan wajah yang maksimal. Usaha yang biasa dilakukan untuk 
mendapatkan keharmonisan wajah yang maksimal salah satunya melakukan 
perawatan ortodonti. Untuk mendukung perawatan tersebut, perlu dilakukan 
rontgen salah satunya teknik sefalometri dengan analisis Steiner. Tujuan: 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui nilai pengukuran posisi insisif mandibula 
siswa 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; L1-NB. Analisis data dilakukan dengan metode statistik deskriptif. Sampel 
dalam penelitian ini merupakan data sekunder penelitian terdahulu dan mengambil 
siswa SMAN 12 Banjarmasin 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 
penelitian. Hasil: Nilai rata-rata pengukuran jarak L1-NB sebesar 7.18±2.31 mm 
dan nilai pengukuran inklinasi L1-NB sebesar 30.22˚±6.16˚. Kesimpulan: Nilai 
rata-rata posisi insisif mandibula pada siswa SMAN 12 Banjarmasin tergolong 
protrusi, dan rata-rata inklinasi nya juga termasuk dalam golongan proklinasi. 
  
 
Kata kunci : Analisis Steiner, Sefalometri, Sefalometri Lateral, Suku Banjar. 
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ABSTRACT 

 

MEASUREMENT VALUE OF BANJAR ETHNIC MANDIBULAR INCISOR 
POSITION USING LATERAL CEPHALOMETRIC RADIOGRAPH 

(Overview of SMAN 12 Banjarmasin Students) 
 

Nor Helma Warni, Didit Aspriyanto, Agung Satria Wardhana, Isyana Erlita, 
Ika Kusuma Wardani 

 
Background: In the modern era, appearance has become one of the most important 
aspects of an individual’s life. It can have a significant influence on the 
psychological and social dimensions of a person's personality. Facial appearance, 
in particular, is affected by the condition of the teeth and jaws. Disharmony in the 
relationship between the teeth and jaws, commonly referred to as malocclusion, 
may lead to a decline in one’s overall appearance. One of the most frequent issues 
associated with malocclusion involves the anterior teeth. The position and 
inclination of these anterior teeth must be favorable in order to ensure optimal 
facial harmony. A common effort to achieve ideal facial harmony includes 
undergoing orthodontic treatment. To support such treatment, radiographic 
imaging is necessary—particularly the use of cephalometric techniques with 
Steiner analysis. Objective: To determine the measurement values of mandibular 
incisor position in students of SMAN 12 Banjarmasin who are of Banjar ethnicity, 
based on lateral cephalometric radiographs using Steiner analysis. Methods: 
Cephalometric measurements were conducted using Steiner analysis, focusing on 
the dental landmark L1-NB. Data analysis was performed using descriptive 
statistical methods. The sample consisted of secondary data from previous 
research, involving students of SMAN 12 Banjarmasin who were of pure Banjar 
ethnicity, confirmed through at least two generations (father, mother, grandfather, 
and grandmother). All subjects had never undergone, nor were currently 
undergoing, orthodontic treatment, and had provided consent to participate in the 
study. Results: The average linear measurement of L1-NB was 7.18 ± 2.31 mm, and 
the average angular measurement was 30.22˚ ± 6.16˚. Conclusion: The average 
mandibular incisor position in students of SMAN 12 Banjarmasin was categorized 
as protrusive, and the average inclination was classified as proclined, based on the 
standard values in Steiner analysis. 
 
 
Keywords : Banjar Ethnic, Cephalometry, Lateral cephalometry, Steiner analysis. 
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