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Abstract

Clnss III malocclusion wl ch caused b\ disherrnorrrous s.o\\lh of rlla\illi rnd nrandible. are
consrdercd ns a corlplc\ aurd dimcu]l c sc lo bc lrcrlcd Allhough lhc.c arc rnan] dcbtrlcs couccminS lhc
resulr and stabilitr of d1e trcalnrcnl- class lll nulocclusion is still a challenge 1o be lundlcd. 1\4in\
onhodontists aSteed dlal lreatnrent should bc donc stnce earl] ages lo prcvcnl ,nalocclusion becomlng
\rors(. *hich al rhc cnd rrill need a surgical trentnent. TIis paper $ill d€scnbe lhe lreatmcnl of class ll1
rialocclusion on gro\iing patients \rilh \ariable of difficlrllies mses Facenusk as orthopedics appliance
ischosen to stimr atc lhc gro$1h ofma\rll rnd lo Inlodif\ t hc 8ro\ lh djrcction of Inandtblc.

Ke\ r!ords Class III malocclusion: faceurask. onlropcdics trppliancc: progn.tlik nundibulrl

, lK( lL  I :a) l  lA tHt \ i  Khusu\1 9: l -93:
1 t 1c rh t I kdn d t.J.tkott a

Pendahuluan

Maloklusr kclas II I  yang scbagra|
bcsir ditandai olch disharnroni maksila dan
mandibula. diaDggap scbagal maloklusl
\ang komplcks dan sulrt untuk dira\\'at
BaDIak perdobrtan tcntang hasil dan
stabilitas hasil pera\vatan pada maloklusi
ini.: Selain itu. maloklltsi kelas III iuga
nrenrbenkan dampak psikologis pada anck-
anak maupun orang de\rasa karena profil
muka lang cekung.' '

Maloklusi kelas III skelctal
brasanra mcrupakan maloklusi lang pxllllg
sulit diatasi Ban\ak ahh scpakat bah\a
pcra\xtnn soblrkn\x dintulai sc;ak usta
dinr Hal iDl untuk mcnccgrh lnalokhrsr
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bcrtambah parch. vang akhirlra akan
nlcmbutuhkan peta\\atan pembedahan pada
sad paslcD dc\\asa.

Jocrdrph dan Turp.n b(rprndipJr
bahwa pora\atarr drnr nraloklusi kolas Ill
dapat drlakukan deDgan tlUuan nengurangl
dr.kreprn.r slclctr l  drn memb<t tktr
l .  mrr| lgkrnrn JDtuk pc|l lrnrbuhrl|  \atr!
nornal. menghilangkan hambatan
pcrtumblrhan r aksila ke dcpan. perbaikan
hnbungirl  ol lus:r l .  pcrbarlan rstct i l  rairh
unruk perl(nrbxDgln psrkososral \ang btrk
scna un!ul n)cngurangr lcparaharr.eb.rgri
porsicpan pcra\atan bcdah

P(raratln on"dontrl  drni J:tprt
drhkt|kan pxdil pasicn dclam masc r\\a
gigr bcrcanrpur dan nlxsa grgr bc.campnl



t , ; tn . t  \  td r r t :< l , r  l \n \aar  d t l

akhlr  '  Scdangkan pcra\aIan or lopodlk dinl
d , r 1 u r  d  . r I r | ' 3 n  p ] d a  p a 5 r \ ' n  l J r q  l . l J l ,
lcngkap grgi sulungi\a slrIa koopcralrf

I  l l r .  d a r r  \ l c \ , r n r a r . r  n r r n . r r r r r l : r .
b, ths.r  . ibarran b(. .rr  nralol lLrsr l r las 1..
skclclal ditaDdar dengan maxrllan
rcrroini lsnr R(bcrrpr Pl j r)r  l r rr
n r n g g u n r l r r  ,  4 r "  . r l  r r n t r . L  r r r r . r g o r e k . ,
pola maloklusl  kclas I I I  skclctal  Ini  Tctapl
pcrs\alan nnDdibula saia tidak cukup
untuL ntengori l : r  po.r .r  rrrel : rh rrrrg
relrognat i  Aldt odopcdrl  unr I l
I r ! I rprolral . r  nulsr l . r  antJrr  larr  -d.rLh
prottucl ion hcadgc.r dcrrg..rrr  dc..Lrr ,  r : rr .
r r r k ( r L r l  u l r l r  P i l r r  \ i r l . .  /  , . .  , , . . , . .
/ . " ,  r r , , , r  . r n d r r r  b i a . . L n r . r  J 1 . , r r . r 1 . . . .
b J r . J n J - : . I n J  d . n t J I  l { . 7  .  \ 1 . .  .
L. t ' , 'n, t ,  '  d nJtu /({ , / l  l . rsrb l
borlirngsl scbagai splnt nraksila Ban\ak
pcncLlixn ncngalakan bah\a efek ckspaDsl
oleh llMlr \ang mcmccah srstcrlr sulura
nakslla aken ncnpcrkuat cfck ortopcdik
d.r f l  / : r , , r ,1rr  \ i r |nIr  urr ,  i l | | rJrr  / ( l / /
r t r r  . i n J .  d r p c r l u l r n  h r l . r  t . r 1 . . J r
d . l r r p r r r . r  r r t r k . r h  r r . r l r  r r , r . \  r r . . r l
Dalam hal lni. pcnggunaan lacend\k dan
liVh dapat dilakrrkar tidak bersama-sama
IrrgJrrn| |rg l ( i rdJaI . l ( ic lal  manJ \Jn;
nren\cbabka.i kcadxan naloklusi kelas lll

Prof i l l  .cprr l r  r : rry Llr lutrp (  .  r
Jcong .  dkk berpcndapat untuk hasi l  \ans
oplrrrrr l  prdJ korr l ' : r  nrr lokl . . . r  l r . r .  1. .
\ J n g  d r . r b J b l : r n  o l . h  r . 1 n r . r  I n J l . r l -
scbcikn\c dilakukan pada saat usia 6-7
t J h . r n . . o r . n l . r ' . r  a h l r  \ . r r J  l , u l  h . r p ( n d J p r l
korcksr untuk protraksi  nuksi la scbaikn\a
di l - \ . r l . t r  .ebr lunt u:n l ,  tJhun .rr . r- .
-1 dJlr , \ i t  sJb! l  l t  , r rrrr , . r . rrk i  p. .r . . r l ,
pcf iunrbuhan pubertal '  : r  '

Pada laporan kasus ini akan dibahas
tentang penanganan nnloklusi kclas III
prde p:r .rcn u. i r  t rrntbrr l t  l .nrbrng d.ngJrr
nrcnggunakan Faccmask gllia ncnpcrolch
rntcfdigrtasl \ang balk dan ncmpcrbarkr
frr , t  g.  i  pclgrrnr alrrr l  .c l i r l igu\ rn(Jup. rbJr l  I
cslclls

Tinjauan Pustaka

Nl0loklusr kclas l l l  ldalah suatu
nulr( lJ-r  rJhxrrg dJn4rn lc lJL Inr i rdibul .
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icbr l)  kc alrrcnor dan nraksr la Nlo\.rs dan
1 " . . d  r . .  b , r l r  r r r r l , ' l l r r . r  k r l . t .  I l l
nlcnladr skclctal dan pscrido
(t iurgsioDal) r  '  l )scudo kclas I I I
d r r l  . r b l . r n  l . r r . r r r  h ,  r  . . .  r r r r r  l r . r r r L l r h r r l . r
l .  J , p r . r  l a . , r , / A r l . , "  ' i , 4 , , t ' - , ,  n .  1
. , l rb.r l  lor.J l  prr Ir . l l r f .  r r . rdr r ."  i | l . i r r l
b . r * . l r  d l r r  r t l  s r l r r n u r ' r  t r r l . h - t . r p . n
, .  r .  l l l  s l . l e t . r l  r < l a .  l l l  < r . r o
krrcDa kclrdakhamlorlisrm p.rtunlbuhtul
r r r r k . . l :  d r r r  r r r l r J r b u i a , l c n g a r r  r n a r r d r b , r L
\. I rg prognJrr \ , lcn-rur \4o'cr( .  sLclerr l
kr las I I I  rnl  bisa karena prognat l  nrandrbuh
. 1 .  t r . r . r .  r r r r r k r  r ( n g J l r  J l r I  \ J I r b I u . .

l t . ,  h . .  r  \ .  r  '  r r r .  r ) . l .  

 

\ ,  n . , , . o l r
' |  .  r .  . , 1  t . , 1 .  r r r . , l .  k l . , . r  \ r h .  I I I
r ' r . , r J . r p . r t L r  r  l r . . u h  p o b  \ J r l u  L J l o r n p u ^
\ .  r . r r t L r  r r r . r l ' r l u  r u r n r . l  r  r r d , h r l , r  I ! b . . 1

bcsar dari  normal- kelompok B. \artu
r r r . r k . , h  l i f ' r l r  l . c r l  d r r i  r n n n r '  n t . r n d i b r r l . .
nornral .  kclonpok C mksi la dan
nrandibula nomral K. lonpok D. \ai !u
maksi la lcbrh kcci l  dar i  norural .  sedangkan
rrr : . rJrbul-r  l rbrb b.s.rr  drr i  norrnr l
kr lor)rpok f  \ i r tu mrLsrlJ drI  Inndibula
lebih besar dari nornral. keionpok F raitu
Iul .r l i l  d.r '  I r i t rdrbula lLrranl d. :rrr  Iorn,al .
kclornpok C \: lu mxksila Dornal
r : r r r d i l - r r l , '  k ' . r r  1 . h r r  r r o r r r r . L l  D r - .  k r t r r r . r h

kelompok ini .  kasus maloklusi  kelas l l l
\eng drscbabkan pcr lumbuhan nnodibula
rang bcr lcbihan pal ing ban\ak drtenrukan
r l c l o r r r l ' " 1  \ t .  J r r l r r t .  . l . r r , r . r  k r . , r .
rnaloklusr lelas I l l  dengan maksi la \ang
rcorn K(c| |  oJn fornrSr (Kcronrpor( t ' l

r-r,vu
Ganrbur I Eurpar lanasihrbrurgan skelelal

naksila dar nandibrla p?da nalokhsi skel€tal
kclas l l l  \ rng pa|ng ser imS ditunpr ' l  A)

Maksill nonurlclur rnrndibrla ptottu.l4l B)
i\laksrh rfrlrLrldiu mamdrbula nonnal C)
Nhksrh drn rurldibula nonnal D) Milk-sila

rcttuklll d,r1 ]nla]ndlbula fotrtkled
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Menurut pcncli tran Ell js dan
McNamara temvata drdapatkan 65-67,1,
pen\ebab maloklusr kclas III skelctal
adalah pertumbuhan nraksila \ang kurarrg
dar| normal atau ma\illan rc!.ognattstll

Diagnosrs nralokhrsi kclas I l l
drtcgakkan bcrdasarkan anlDrncsrs.
pemcriksair kltnis ckstra oral dan irrrru
orar. p<mcr rLsitn rtdrogrJfis. , lng.ro.rJ
drn nrodel srudl

Bcrdasarkan anamncsis dapar
dikctahui ada ttdaknra rlrrarat kchrxr{a
dcngan nlaloklust kelas l l l  MenLrnrr
peDelltian Yan dan Rabbie. sebagian bcsar
pasren dcDgan pscudo kelas III troa(
menlpun\a ri\l?]at keluarga dengarr
maloklusittpc int

Pcmeriksaan kllnis ekstra orai pada
pasren dcngan n1aloklusj kelas III pscudo
nronunlukkan \\.alah pasicn ttunpak DorDral
pada saal relasi scntrik Iclapr rrukn akan
)cdt(rt trmpak cekUnt prda:.tr l  plrs,(r l
ol lLrsr \e r k. Scdanu|J 

 

prda p,r.r.rr
dcngan naloklusi skeletal kelas ljt. profil
muka tantpak cekung. bibtr atas \ars
u .ndck .  b rb . r  b . r \ a l ,  \ Jng  o , . rdc , . . t op .J
dl i l  5 lngr r  i l l t t l  : . t31  pJ \ t .1 .
bc rb rca ra  ' ' ' '

_ PJda perlr(rr l<ian Intra oral , .1g,
Inslsrl  |ahing bit\ \ah r( lrustfddn !tpt Instst l
raDang atas protrusi\e dan biasan\a
terdapat gigitan silang pada gcligr antorrcr
maupun posteflor pada bcberapa kaslrs
Jartk glgrl mauplln tumpang gigr bcrrariasr
dan \ang kccil hinega torbalik

Airalrsrs selr ionrJr 

 

pJdd Inr lorl ,r. l
kclas Ill ftenunjukkan adan\a malrelasr
rahang atas (\'ang dttuDjukkan ienqaD sudur
SNA) dan rahang barvah (ditirnjukkar
dengan sudur SNB). scbingga pcrbcdan
kcdua sudut (ANB) mcmpun\ai Dih
negalrl . Sudut gonion rang ccnderrlng
normar hlngga tumpul (>j-']0)- dclniktall
Jlrga dcnlan IVPA reDg cenderung nor,,ral
hrngga lebih Lccrl darinormat i '

Pemeriksaan fungsjqnal mencakup
pemenksaan TMJ dan pemenksaan postsr
rstrmhat dan interkuspasi ntakslmal
nlal ldibul i  dalan arah sagltal. !e(rkxl dan
transrersal

Pcmcriksa:rn model studi untlrl
mengctahri oklusi gigi. analisis ukuran grgi
oan anallsrs ruang untuk nlenghituDg

9)6

bcsanr\a cro\d ing dan kcs l l l lc t l |s i ln
lenekung ergr.  *

Pera\\atan moloklusi kclas lll
drlakukan bcrdasarkan diagnosis. kcparahan
maloklusr_ dan keadaan tumbuh kcmbarg
pasrcn Bebarjar altcmatrf pcre\atirn
nuloklusi  kcl i rs I I I  adal lh pcra\\r tan
orlopedlk. pcra\\aIai ortodootrk kanruUasc
hingga pcra\1atan oftodontik dcngan bedah
ofiognatlk- '

. Pera\\atan kelas III pscudo pada
prlnsrpn\ a mcnehrlanqku hambatan oklusi
\rng nrcntrdr pcn\cbab grgir iul  s i larrg
:trr lJJ or .{rJI  \ . I tg Oitp-t  dtg IJI \Jn
Jdrldh Inclrncd bjr .  p.rrL ,rht  JnoLl.nu
lcpasaD dall alal orlodonll cckat Bila
nrasn ada pertuDbuhan. prinsrp pera[a1a:t
adalah mcmodifikasi arah pcriumbuhan
Drandibula. ekspansi dan protraksi makslia
scccra orropedlk atau kolnbinasi kcduan\a.
scrto pcra\atrD mtol i rngstonxl

.  Pcra\\atan \ang dinrulai  soiak usra
scclrnr mungkin akan nrenghasrlkan
l i r  uhrhJ| . l r l r rrJ \rng JJb, l
b j s r -  M c r u n r . p r o t r n .  p a d J
tulak-anak de|gaD defistcnsr maksila.
pera\\atan )turg diarlurkan adalah
menggerakan maksila lebih ke posrsr
antcnor dan Infcrior. sckaligus
llroDtngkatkan ukuran maksrla karena
tcrjadi penanbahan tulang dl sutura
posrcflof

Pada akhir  I97(!al .  Dchire dkk dr
Pcrancis mcnurrjukkan bahrra perscrakan
 rJK:  J  a (  uc l i tn  d rpr r  d i ! rpJ ,  d . ,nqar l
rc\ersc hcadgeirr. llke pcra\laItut dtftu]at
pcda usla dini Hasll penclinaDr\iL
nr€nuniukkaD bal$,a reposisi  maksi la ic
dcpan bcrhasil dilakukar scbetum usie 8
l : r l I r n  l c l J l r r  5 J r c l 3 h  r r u  l , ( r ! i r J i r n  , r , r l
. . i . I i r  , l1odo|| l  k bu,.rrrrr  l i l - rn hisrr  dr .
pcnrb-rhan rLr lct i l  : r

. Plranti protraksi maksria digunakan
untuk mcngalasl pcrtLrmbuhan maksila ranr
kurang dcngan laian mengg"tukl"n *ui;,ii
ke depan pada pasicn dalam masa
pcrtumbuhar Piranti protrakst maksilii
\ang ntcnggunakan pentcngkaran pada
t . l . r l . r  J r , . o r r  p r ^ r r . r r t j , r '  h , ' Jd , i . i r  J l . l
ra'"ersc pull  headgcar. densaD dcsarr rang
lofkcnal \eilu lilLcr?d.r/r dar| pctll

Tenu l l in l i lh  KPPTK( i  Xt i r
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Osnrhar 2 Facenask (Ratlcir8an Pelrt) AlTa'rldl
dep.n H)Iampak B€laklllgr

l,dcenas* srdah dikenal scjak
ll00 rahun \ang lalu Delaire lemudran
mempopulerkan kembali alat tersebul pada
s€kitar tahun 70-an, yang kemudian
dimodifikasi lagi oleh Petit pada tahrn
1981. Penl memodrfikasi Facemasl darr
D€lair€ dengan meningkatkan jumlah force
lang drgunakan,sehingga mempcrsrnglat
waxtu oclal{atan.'

lAcena|k dar Petit mula-mula
dikonsrruksr berd&sarkan benruk $ajah
masing-masing pasien, menggunakan
batang slainl$s steel bulat 0.25". tenpat
mcnempclnla pad pada dahr dan dagu
pasren Screlah itu. Pet[ memodifikasi l.gr
alat tcrscbul mcnjadi )ang saat rnr lersrdra
secara kome8ial (produk dari Great Lakes
Orthodontics, Tona$anda, NY). sehingga
mengurangi banlaknla \ralnu di kursi gigi
\arg drbutunkan untuk pemasangan alaf _

V0rsr terbaru darr Pelit terscbut
tcrdiri dari 2 pay' )ang berkontak d€ngan
Jaringan hrnak di daerah dahr dan dagu
Pad tcrburt dari rkril'k dan d'lapisi dengan
busa lembut -vang tidak menyerap cairar.
mudah drbersihkan. dan dapat drganu-garrtr
Kedua pad dihubungkon dengan surt-.
framaw t dt midhne yang terbuat dari
batAng slarnlcss steel bulat dan bcrlontur
.l-i- dongan baut pada kedua ujungnl-a dan
dapat disesuaikan tingginya dengan
keadaan pasien.

Pada rengah-tengah fiamework
midline Ierleuk crrrsD4r. terbuat dari
stalnless steel 075 . !,ang menempel erat
Dada framelvork utama melalui satu sel
scrc\\. dengan demikian memudahkan
pcll)csuaian posisi crossbar dalam arah
vertikal. Ujung crossbar ditekuk d€n
keamanan paslen._

Koftponcn terakhir dalam
lolenatk adalah elastic troction
locczork mencmpel eral pada wa';rh
dengan menaflk elastik dari hook pida
molar band kc crossbar dari lacenosk
UmumD\a d,guna!.an force rang besar.
brasanlr. dcngan clastrk 5 li . 14 oz. srcara
b'lalcral-. alcu menurut Turlcl sckurangnll
force 450 I untuk mengiasrlkan pergerakar.
onopedi\ dafl maksrla.' Force \ang lebit
ringan dapat digunakan pada periode alval.
tcrapr force sebarkn\a diongkatkan bila
oasion tclah daoat nonvosuaikan diri
dengan alat tersebut :"

i . .d"" . \
\{"rf- t
.,!s4..

I A\. e' t) l', ,-v
Garnbar 3. Facemaskr''

Untuk rnendapatkan hasil yang
optimal. McNamara menganjurkan pasien
untuk memakai lhcenask selama 24 1am
penuh. kecuah pada $ahu nrakan Pasien-
pasien usia muda (5-9 tahun), seharusnya
kooperatif dalam hal ini, apalagi bila
dikatakan bah*a pemakaian 24 jam hanla
selama 3-5 bulan Pada pasien yang lebih
lus. pemakfrau I hari pcnuh lrdaklah
munglin. . iadi pasrcD di i irslruksi laD untIL
nemakai alat sepanjang \!"aku kecuali pada
waktu ke sekolah atau sedang berolahraga '
Turlc) rncngar)turkal lan)a pemakaran ala(
sarDa dengan pemakaian cenrcal headgear
vaitu l4-t6 jam sehari.'" IdealnJa
[AcLnotk dipalai sarnpai terc]par o\erJct
politif 2-4mDl Pada saat ini. penrakaian
malam hafl saJa dlanJurkan sclama 3-o
bulan untuk periode retensi.

Telah pula banyak drketahur bail\a
pengaruh paling besar dan pema.l€ian
faceno:k terhadap skeletal terjadr pada
usia muda pada periode gigi bercampur
(Ml\ Dcuuuon). '  Terapr penelnran baru
olch Kassisjeh (1996) mengatakan bab*a
perbedaan rang berhubungan dcngan umur
dalam hal respon terhadap protraksr.
temyata trdak bermslna untuk pcrgerakan

Tcnru llmi l KPPIKC xlll 921



t'ensguhaan I;acenatk tlalant Perawatan l\'latoklusi (lengan Prcgnatik lrlandib lapada Usia'l'umbuh

naksih atau mandibule dalam arah
horisontal. "

Dalan memproiraksi maksila.
scbclumn\a krla menentukan Ierlebih
dahulu epakah akan memprotraLsi saja
ranpa rda rolasr. ataukah bila memang
rorasr dihcrapkan. apakah rotasl malsila
tersebut clock\.'ise.dowtli)arcl atau
.rtLnltrLht&i ir( u!1word. Mtinurut
pcnelrlian )ang dllakukan oleh Toros
Alcan, dkk. roEsl naksila ,pword selama
protraksi adalah efel samping yang paling
tidak diinginkan pada penderita muka
panjang karena cenderung nr€ngakibatkan
bcrtambahnva dimensi lcrtikal '

Berbagar srudi eksperimen dar)
klinis ten!,!ng protraksi lompleks
nasomaksiaris rcmyata menuoJukkan bahwa
rotasi malsila upward dan .lbrward dan
rorasi mandibula dowrTuard dan bo.lcaarcl
lcm\ atlr telap ndak terhindarlan. Delaire
Faccmask vang menggunakan penjangkaran
dahr dan dagu. dan modifikasin'a oleh
Petit. temyata menunjukkan rotasi maksila
upwad & foruard dan rotasi mandibula
doi,tkward & backward. Kambatu d^n
Nanda- dalam studi binatang, salng
merldukung hasrl balwa kompleks
mrdfastal dari Mrcaca \4ulafta dapaL
drgcrallan lc crltcnor olch nrodifiLrsi
sutuml. lctapi rolasl msksjh rf4tohl lerxp
tcrjadr :'L' Hata dlk dan ltoh dlk
mcngatakrn bchqc .r/ft.' protralsi )ang
diberikal l0 mm di atas FHP neny€babkan
rotasr maksila Jownuard & bacfuatd.
dcngan pcrgerakan naslon le sntenor. Dt
sanping itu. force protraksi yang dibcrikan
5 mm dj aras bidang palatal menyebablarr
fombrnosr pcrgeraLan. tbrtanl paralcl datt
rclasi naksila clownwaral & backward .'

Pada aplikasr klinil tcrapi dengan
Faccmask direkomendasikan bahr\a tarilan
clastrk diaral[an lebrh Le ba$ah sehingga
krr,rl lidrl mcngganggu fungsr brbrr dan
efck sketctal yrng Leljadi adalah uDlrrk
mengitasr kecendenlDgan rot$i maksila
bcrlalaDan arah jarum tan1.-

Kasus I

Pasicr) laki- laLr bcrusia q tahurr
dcngan krluhan gig' ba$ah maju. Pada

921\

lurus serta lurus

Gambar 4. Benh* ajal penderila sebelum
perartaum

Pada pem€riksaan intra_oml.
kebersihan mulut sedang, jaringan
periodontal baik, gigi 35 goyang,
kedalaftan palatum sedang, lidah sedang
Gigi sulung yang masih ^da
53,63.74,75,84,85. Gigi 15, 13 dan 24 bant
setengah erupsi (partial erupD- Gigi
18,17,23,21.28,38,31,47 dan 48 belun
erupsi.Terdapat karies (iritatio pulpae) pada
16. Hubungan Molar pertama tetap ka.dan
dan kiri dalam arah sagital kelas lll AfigIe
Sedang hubungan Kaninus tetap kanan dan
kiri dalam arah sagital b€lum dapat
ditentukan ka.rcna gigi Kaninus tetap
Rahang Atas kiri baru erupsi, yang kanan
bahkan belum etupsi. Jarak gigit (Ov?rycl)
negatif 3mm- tufipang grgrl (Ovefiile)
positif 4 mm, dengan gigita.n silang pada
regio anterior mulai dari gigi 12,11,21,22
dengan 33.32,31,41,42,43. Garis tengah
geligi bawah bergeser ke kiri 2 mm

ekstra-oral terlihat vrajah
simetris dan seimbang. dagu

pemeriksaan
mesofasial,

Carnbar 5. Oklusi penderila sebelum pera*ala!

Pada pemeriksaan fungsional tidak
tcrdapat gangguan pada TMJ, Gerak buka
tutup mulut norma.l, terdapat hambatan
oklnsi (blockikg\ pada  12,11,21,22,63
dengan 33-32,31 -41,42,43. Pola penelanan
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Tabel 1. Evaluasi Scfalornct.i Scbcluur drr Setelah 4 bulan Perawatan

SNA 82" 8 l ' +  l r f
SNB 8 0 ' 8 i '
ANI] 2"

+12.5 nt r
87" 81 9 i
0" 12'  .l +  l r '
1,0' i 2 ' +E"
l 2 l " ] ] ] ' l i t '

5N MI :12' 11" t6' 
I ] I I l t0" 120 t 2  " +],
U I  S N 2li l 2 t '
IJ I ,NA

Po NB I
I  ] .MI 8.1" 80'

I-I NB 2 nxn
l 0 l l2 l l  nnn

I MuLr TdNdh rjyo
I MulJ lldtr.dr i  r i , t)yr

2.5 nnn

OI.SN 1 2 '

dan pola pengucapan nomral.namun pasien
mempunyai k€biasaan buruk menggigit
bibir atas

Sefalometn
men\impulkan kasus ini Malrelasi Rahang
Kelas lll dengan maksila rclrudcd dan
mandibula protruded, profil skeletal dan
Jaringan lunak cekung dimana bibir atas
dibelalang EJine 2.5 mm dan bibir bawah
dr dopar E-liic 4 lnm.

Cambaran prnor,nti l  menuniul lan
roJ bcrr. grgr tetap oan ma.ih rdrrrrr .rker

Rencana Perawatan
.- Rcncana pera\ratan dibuat dalan i

r.r lup \.r iru pad:l Iahap p<nanrd prsr( 
Jrn.tr Lrk.r lan ur)tLl menghihnglJl
kcbrrsaaI'  buruL nrenggigi l  bibir a(as dan
pasicn mcnggunakan Facemask (12
rarrr./har r t  dcngan luJUan nrcmodif i  Lrsr arir l l
pinurnbuhar Rahang Ar:r. l jnrnr scn:.
dilakukan obsenasi

Pdda lahap leduo. d i lal Lrka r
pflnasdngJn aldt Onhodor)t ik Cekal dar
L lastr l  kelas II) ldrmulai pemasangdr,
braket terlebih dahulu pad!
33.32.31.,11.42.43).

gigr rang bclum menutup sempurna Crts
sulLrng )€ng masih ad:.
5l.o. l  o5,74.7r.84.85 Gambaran anaroini '
sJp(dr Nn:al
( ond\ loideus dan Coronoidcus sen:
Ramus Vandrbula dalam balas-bala.
nonrurl .

Dafl analisrs perhitungerl
kebuluhan ruang. disimpulLan un(ul r idal
dilakukair pcncabutan

Gina \litnEka. Knsn8 aIt

Prognosis
Prognosis pada pasien ini cukup

baik- karcna usia pasrcn masrb dalam usia
petumbuhan sehingga arah pcrlunlbuhan
dapat dimodifikasi. dar lirgkat koopc,atif
pasien sangat tinggi karena selain pasicn
ncmpunyai motjvasr rang kuat. oraDg 1ua
pasrcn Juga sangat mendukung.

Prosedur dan Kemajuan Perawatan
PeraF'atan pada bulan pcrtama

pasien mcnggunakan Facemask dimana
pada l6 dan )6 RA dipasang Vobr Brnd
lubc senr ( lasuk \ant '  drtsunalan i l /
2oz.

Terru llniah K?PIKG XIll t) t



Penggunaan Facenask dotari l'eravalan ^lalaklusi Itengan Ptugnatik l\landibula pada tisnTunbuh

Elastik Yang digunakan Pada bulan
kedua trcnrngkat m€njadi 4/16- 2 oz dan
hasil lang djdapat adalah gigi arterior atas
lela| edge to edge dengar glgr irrlterlor
ba*ah dan grgi Molar RA terlihat bergeral'
kc anterror sehrngqa hubungan Molar
lnenladi ionjol laNan tonlol

Ganbar 8. Oklusi pendcrita setelah bulan
kedua Petawahu

H:si l  r, :rng drdaprr Pada bulsn
NeLr!.1 uerl\ \alrn xdalalr Siy anlerlor 1ta5
, : .  r i ,  droepan erci a_ler.of brlvah harr\a
s-r, - l  rarrq nrsih edgc Lo . dgr dcrl 'Jn I
i . "  e ' o . r . t - ' ang  d rP rnak ln  ma ' rh  4  l o -  )
oz d.rn r.rulai drlakukan perrrasangan bralcl
uadx  j l l ' . 3J .41 .4 , ) . -+ .1  dcnqnn  A \ I  SS
iound .014 + Multiple loops dan elastik
kelas l l l

Tiga mirggu setelah bulan ketiga
pera$atan dilakukan penasa[gan braker
RA o "da  l l . l 2 . ' 1 .22  un lL rk  n rembua l  g rg r -
giqr 'erseoul /everrs. derrgan Aw 5\
Round .0t4 + Mulitiple ioops dan tetap
dipakai elastik k€las lll.

Pada bulan keempat Perawatan'
Lrsrl \anp drdxpar adalai o\erje{ I Snrm

930

overbite + I mm, hubungan Molar kelas I
Anqle namun terbentuk space anwa 32 dan
33 serta 42 dan 43 sebagai akibat tarikan
claslik ketas lll. UnruL rru pada taiap rni
pemakaian elastik k€las ttl dihentikan dan
dilalarkan penutupan spac€ yang t€rja{l
dengan mengikat ser€ntak g'gr
33 .32,31.41,42,43 .

Kasus 2

Pasien wanita usia 6 tahLrn dimjuk
oleh dokter gigi Puskcsmas untuk
mendapatkan Perawatan di klnik
Orthodonti FKG-UI karena terlihat ggrtan
silang pada gigigeligi arteriornya' Nampak
pro{ll 1\'aiah pasien lLrrus cerlderung ce(un.-q
pada regio l/3 tengah dan bawah- 

Pada Pemeriksaar intra orlrl
di jumpai gigi 51.52,61. 62 vang tedetak
cross biie terludap g,gr gellgr anterror
ba*ah. Reqio posterior kanaD daD kln
qieiiannva toniol-loniol Relasi molar
iLilurrg mesiokl,rsi. Cigi 36. 46 pafiial
erupt.

Sebagai tahap a\\al dlupavaKan
unluk menealasi cross blle y:rng aoJ
Berhubung 

-pasren 
datang pada fase alllr

eier bercampur maka laml buall :rn aldl
initro tepusan benlur eLspansrrgilal
Nampakn\a Pencgunaall alal l  \uran^
oerh.1.i l .  krre' la I 'orcksi \and drh:!s' lran
hanya mampu nencapai gigitan edge to
edge di erterior.

Setelah eigi 16 dar 26 lunbuh datr
bisa dipasangkan molar bend. pasicn Nul'r
diralvat menggunakan peranti FaceDlask
kombinasi dcngan RctPi'l Mdxillar)'

Pembahasan

Kasus maloklusi xelas III Pada
oa-r.n Lc-l i ldalal l  maksila retruded darl
marrdrbuh prolruoed Dar i  arr i l l lsis
5efalomelnl. oesrr sudut ANB o" drn ? rrv
Wilts aP\raisal sebesar -14 mn'
Mengitgat pasien masih dalam usia tumbuh
kembang. nraka drgunakan Facenlask untuk
mer angsang perumbuhan makslla sekal lgu5
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memodif ikasi
nlandrbnla

t ; r td  \  l t tnL ld  knrk r tu t r

9.i l

Dcnsxn Nmbuhn\a nraksr la kc
depan. sccara lrdak langsung terJadi pula
perubahan pada dentoal\colar \ang
mengakibatkan gigi anterior RA \rng
scmula rrorrr/ra ternlata bcrgcrak ke
dcpan derlikran juga rnolar RA sehrngga
hubungan \'tolar \aig ladrn\a Kclos Ill
Angle krni  nenladi Kclas I

Pcrubahan lniu rang terladr scba,s.rl
akrbel pcnrakaian Facenrask adalah ntuka
\ang ladinva cckung menjadt kon\,eks
d nrnJ brbrr r t rs rcrh. lCap L - l rnc ddI|  .  i
nnn menladl +2 mnl

Dcngan b€rtambahn\a sudut Y daD
SN MP mcrrurlukkan bah\\a
p.r tunrbuhan rnaDdrbula kc lnlcr ior.  nanru| l
PrDtang rnandrbuh telap dalr nklxr.rsi l- |
\'1P berkurang karena tcrtahann\a
pefiumbuhan nardibula olch chm cup darl
Faccmask

Walaupun ada perubahan pada
nukslla. rdio ringgi nukr tengah dan
ba\\ah tidak bcrubah Hal inr nembuktrkan
bah\\i penakaian Facemask lidak
mcmpcDganrhr hubungan \eft ikal

Sclclch -l bulan pcra\ratan. has 
\ang drdapat sangat mcntuaskaD paslctl
besena kcluarga dan mcnlbuat pastcll
mdnladi lcbih semangat dan rqiln untuk
datang kontrol Hal irl saiqat
Drenguntlrngkan untuk lncndapatkan hasil
ralrg lebih brik lagi serta tujual pcra.nata
\ ang dirngiikaD dapat Icrcapai

Kasus ke-2 rncrupak.iD rnalol\llrsr
kclas III dlngan maksile nornral dan
mandibula protrudcd I he Wttt dpprtnal
5 nnn- U I SN = 97' dan IMPA= 90
Pada pasren inr digunakan Faccmask
lor lrbrnr. .  dcn"rn R:pr,J Vr ' , r l l . r r .
Ekspandcr \aDg dibuat dcngal dosign
khusus nengingat gigigel igr di  rahang atas
nrasrh berada pada fase giei bcrcanrpuf.

RNIE digunakan untuk ncngalasr
grgitaD tontol-lol1iol di postcrior kanan dan
J ' r .  . <  t a  . r l r . r k  n r . n J n r o . t h  r t L k  u n o p ( o r l
Facenra.L Set<lah g.gr lrrr  rrhng dr anrcrro
bc . isr l  dralasr.  pemrktra| l  I 'acentesk
dihentikan dan pasjen nmlai tahap
penrakalan tlat cekat

I)lrrnrlal dcngaD pcmasangan brak01
p r d J  , ' r ! r  J ) t f l i ,  h . r \ J h  \ r n g  . . J r l r l

Tcrm l l rDiah KPPIKG Xl l l

bcrtotul  Tahip alrgr lng dr l l ln jutkln scrfrng
dci)gar crupsr .qr-qi  : l -1.  i i .  11. 4i
RcnlLrdran dr larr iutka! l  dcnuln pcmasangan
h r . r k t  1 ' 1 1 ;  .  r ; .  . I r t ( | |  r  . r l r c  \ - J t  . r l
pasrcD menrasuli talap rctraksr anle or
ba\ah sanlbil mclgobserrasr pcrtulnbuhalr
grgr l-l dan 13 Pasrcn tctap rr€mak3r karct
c l a s t i k  k e l a s  I I 1 .  1 / 1 6 . 3 o z

Kesimpulan

Maloklusi  kelas I I I  biasanta ter ladr
karcna ketidakharmonisan pertumbuhan
Draksrla dan mandibula. Dafi bcrbegtr
r r . i s r  p o l . i  . l . l ( l . r i  ' r a o k l u . r  k . l a .  1 . .
Ellrs dan Nlc N-amara mencmukan 6i 67
' l l ,  pen\ebab naloklusr kelas I l l  skclcral
adalah pcltLrnblhan naksila vang kurtuts
dxn normal atau ma\illa reinrded Olclr
karena r1u scbagai pilihan pcra*at r
ban\ ali digunakan alat Faccmask

I'acemask scbagai alat ortopcdik
akan mcrangsane penumbuhan nraksila
s . l a l t u r r .  r n . .  o J i f i l a s r  r r u l r  f ( r t  n r b u l r - . .
nandrbula dengan mcDgakibatkan
pcrubxhan \ang poslt i f  peda penamprlan
lestetis) sccara tidak langsung

Prngj urJn !ac< rru' l  o-p.. .
d r l o | l r h i r u . i  d c r g r n  J l i r  l .   . e p J n r  R M F
btla tcrirdi diskrepansi maksila arah
trans\crsal Efek eksparrst \eng didapat dan
RME akan nicnpcrkuat etek ortopcdik da 
Faccnrask.
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