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ABSTRAK 
 

Pendahuluan: Gigi impaksi didefinisikan sebagai gigi yang gagal erupsi dalam keadaan normal. Gigi impaksi sering 

didiagnosis pada saat melakukan pemeriksaan gigi. Salah satu  gigi yang sering mengalami impaksi selain gigi molar 

ketiga adalah gigi caninus. Gigi caninus merupakan pembentuk profil wajah, kehilangan gigi ini akan mempengaruhi 

profil muka. Tujuan: Mengetahui prevalensi kejadian impaksi caninus beserta klasifikasi impaksi caninus. Metode: 

Dalam bidang kedokteran gigi, terdapat dua metode yang paling sering digunakan untuk klasifikasi impaksi gigi 

caninus adalah menurut Ericson dan Kurol, dan Yamamoto et al. Hasil: Klasifikasi menurut Ericson dan Kurol 

didasarkan pada lokasi caninus dalam hubungannya dengan akar gigi insisivus lateral. Kesimpulan: Gigi impaksi 

didefinisikan sebagai gigi yang gagal erupsi dalam keadaan normal. Urutan impaksi gigi yang paling sering terjadi yaitu 

dimulai dengan gigi geraham ketiga, diikuti oleh gigi caninus rahang atas, gigi premolar rahang bawah, gigi caninus 

rahang bawah, gigi premolar rahang atas, gigi seri rahang atas dan gigi geraham kedua bawah (gigi seri bawah dan 

rahang geraham 1 dan 2 sangat jarang mengalami impaksi gigi). 

 

Kata kunci: Impaksi caninus rahang atas; klasifikasi impaksi 

 

ABSTRACT 
 

Introduction: Impacted teeth are defined as teeth that fail to erupt under normal circumstances. Impacted teeth are 

often diagnosed during routine dental examinations by pediatric dentists, orthodontists, or general dentists. Aims: The 

aim of the study was to determine the classification of impacted maxillary canines. Methods: In dentistry, there are two 

methods that are most often used to classify impacted canines, according to Ericson and Kurol, and Yamamoto et al. 

Results: The method of classification according to Ericson and Kurol is based on the location of the canines in relation 

to the roots of the lateral incisors. Conclusion: An impacted tooth was defined as a tooth that failed to erupt under 

normal circumstances. The sequence of tooth impaction that most often occurs is starting with the third molars, 

followed by the maxillary canines, mandibular premolars, mandibular canines, maxillary premolars, maxillary incisors 

and mandibular second molars (lower incisors and molars). 1st and 2nd molars are very rarely impacted). 
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PENDAHULUAN 

Gigi impaksi didefinisikan sebagai gigi yang gagal erupsi dalam keadaan normal. Gigi impaksi sering 

didiagnosis pada saat melakukan pemeriksaan gigi rutin oleh dokter gigi anak, ortodontis, atau dokter gigi umum.
1
 Gigi 

impaksi adalah gigi yang bersifat patologis dan memerlukan perawatan.
2
 Prosedur pembedahan untuk menghilangkan 

gigi impaksi dikenal sebagai odontektomi. Odontektomi dianggap sebagai prosedur yang paling umum di seluruh bedah 

mulut dan maksilofasial (OMFS).
3 

Caninus mandibula yang impaksi biasanya terlokalisasi secara bukal dan umumnya 

di sebelah atau di bawah akar gigi insisivus, dalam posisi vertikal, horizontal, atau miring.
4 

 

METODE 

Caninus rahang atas adalah gigi kedua yang paling sering mengalami impaksi setelah molar ketiga rahang atas. 

prevalensi caninus rahang bawah impaksi lebih rendah (0,35%) dibandingkan dengan caninus rahang atas yang impaksi. 

Prevalensi impaksi caninus mandibula bervariasi dari 0,05% sampai 0,4%, yang lebih jarang dibandingkan impaksi gigi 

caninus rahang atas, mulai dari 0,9% sampai 2,2%.
5
. Penelusuran melalui kata kunci: impaksi caninus, klasifikasi 

caninus melalui Google scholar dan BMC Oral Health. 

Strategi gambaran dari bagan sistematika tinjauan literatur. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

HASIL 

Impaksi gigi adalah kondisi di mana gigi gagal erupsi sepenuhnya dari gusi dalam waktu yang diharapkan. 

Prosedur pembedahan untuk menghilangkan gigi impaksi dikenal sebagai odontektomi. Odontektomi dianggap sebagai 

prosedur yang paling umum di seluruh bedah mulut dan maksilofasial. Erupsi gigi adalah proses biologis yang ditandai 

dengan pergerakan gigi dari proses alveolar ke posisi fungsionalnya di rongga mulut. Faktor yang mempengaruhi proses 

erupsi gigi adalah lokal, sistemik, dan genetik. Caninus rahang atas adalah gigi kedua yang paling sering mengalami 

impaksi setelah molar ketiga rahang atas. 
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Gambar 1. Tingkat Kejadian Impaksi Caninus Rahang Atas dan Rahang Bawah. 

 

 

Gambar 2. Tingkat Kejadian Impaksi Caninus Rahang Atas dan Rahang Bawah. 

 

 

Gambar 3. Tingkat Kejadian Impaksi Caninus Rahang Atas dan Rahang Bawah. 

 

Gambar 4. Perbandingan Tingkat Kejadian Impaksi Caninus Rahang Atas dan Rahang Bawah. 
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PEMBAHASAN 

Gigi impaksi atau dens retens adalah gigi dengan akar yang terbentuk sempurna, dengan perkembangan lengkap, 

yang sebagian atau seluruhnya tertutup oleh jaringan keras atau jaringan lunak, dan berada di luar periode fisiologis 

erupsi.
6 

Menurut Kuftinec dan Shapira, impaksi adalah suatu kondisi di mana gigi tertanam di alveolus sehingga 

erupsinya terhambat dan terkunci pada posisinya oleh tulang atau oleh gigi yang berdekatan.
7
 Faktor-faktor yang 

mempengaruhi proses erupsi gigi adalah lokal, sistemik dan genetik.
8 

Setelah penilaian klinis dan radiografi, jika gigi 

diperkirakan tidak akan erupsi, sebagai akibat dari deviasi posisi folikel yang sedang berkembang atau adanya 

penghalang fisik di jalurnya, maka gigi tersebut akan mengalami impaksi.
9 

Gigi caninus yang impaksi dapat 

menyebabkan masalah estetika yang berhubungan dengan tipping dari gigi yang berdekatan dan deviasi garis tengah. 

Impaksi juga dapat mengakibatkan migrasi gigi yang berdekatan, pembentukan kista, nyeri dan infeksi.
10  

Empat faktor yang mengatur erupsi gigi caninus permanen ke posisi normal: Posisi kuncup gigi di kripta tulang, 

Jalur erupsi, Bentuk dan posisi gigi seri lateral dan Jumlah ruang yang tersedia untuk gigi taring di lengkungan.
11 

Tanda 

klinis yang mungkin merupakan tanda-tanda impaksi caninus.
:
Tidak adanya tonjolan caninus labial yang normal, Erupsi 

gigi caninus permanen yang tertunda dan
 
Adanya tonjolan palatal 

12. 

Diagnosis impaksi caninus rahang atas dapat dibuat dengan pemeriksaan klinis dan radiografi.
13 

Etiologi impaksi 

gigi caninus rahang atas yaitu karena genetik, digeneralisasi atau dilokalisasi.
14 

Namun, ada beberapa teori yang 

diusulkan sebagai faktor etiologi potensial impaksi caninus rahang atas yaitu, retensi berkepanjangan atau kehilangan 

dini gigi caninus sulung, anomali gigi insisivus lateral atas, obstruksi lokal, patologi, dan faktor genetik.
15 

Caninus 

rahang atas dan rahang bawah memiliki posisi yang unik dalam pertumbuhan gigi manusia karena perannya dalam 

estetika dan fungsi.
16 

Dalam bidang kedokteran gigi, terdapat dua metode yang paling sering digunakan untuk 

klasifikasi impaksi gigi caninus adalah menurut Ericson dan Kurol,  dan Yamamoto et al. Metode klasifikasi menurut 

Ericson dan Kurol didasarkan pada lokasi caninus dalam hubungannya dengan akar gigi insisivus lateral.
17 

Sridharan et al. di India dilakukan pada 14.069 pasien. Tingkat prevalensi gigi caninus impaksi adalah 2,6% 

untuk laki-laki dan 3,6% untuk perempuan dari total jumlah pasien dengan 195 gigi impaksi. Penelitian ini juga 

dilakukan oleh Umboh et al. pada tahun 2011 di Manado. Penelitian melibatkan 304 pasien dan menemukan jumlah 

gigi caninus rahang atas yang impaksi adalah dua gigi (0,27%) dari total 729 gigi impaksi.
20 

Masak J et al di Amerika menyatakan bahwa gigi caninus rahang atas merupakan gigi kedua yang paling sering 

mengalami impaksi setelah molar ketiga rahang atas dengan insidensi antara 1% hingga 2,5%. Mengenai perbedaan 

gender, ia menemukan bahwa impaksi gigi caninus rahang atas lebih sering terjadi pada pasien wanita dari pada pasien 

pria. Ini ditemukan dua kali lebih sering pada wanita dibandingkan dengan laki-laki serta kejadian di maksila lebih dari 

dua kali lipat dari mandibula.
21 

Menurut penelitian dari Jain S. pada tahun 2019 di India menyatakan bahwa secara 

keseluruhan, insiden caninus rahang atas yang impaksi diperkirakan 0,9-2,2%. Namun insiden impaksi caninus rahang 

bawah 20 (0,004%) kali lebih rendah dibandingkan dengan impaksi caninus rahang atas.
22 

Farahani di Inggris menjelaskan bahwa impaksi caninus mandibula lebih jarang dibandingkan dengan caninus 

rahang atas, dengan insiden antara 0,92% dan 5,1%.
23

 

Impaksi palatal terjadi pada 85% kasus yang sering terjadi pada wanita. Impaksi gigi caninus unilateral paling 

sering terjadi. Gigi caninus yang impaksi atau tergeser adalah masalah umum yang dihadapi selama perawatan 

ortodontik dan biasanya melibatkan pemaparan bedah diikuti dengan traksi ortodontik untuk membawa gigi ke dalam 

oklusi tujuan dari penelitian ini adalah untuk menentukan prevalensi impaksi kaninus pada pasien ortodontik di rumah 

sakit perawatan tersier.
24 
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Buter AP menyatakan bahwa impaksi caninus rahang bawah dua puluh kali lipat lebih kecil dari caninus rahang 

atas. Gigi impaksi perlu dirawat jika terjadi kegagalan erupsi bahkan setelah 2 tahun setelah waktu erupsi fisiologis. 

Beragam perawatan diusulkan untuk gigi caninus impaksi termasuk operasi pengangkatan, pemaparan bedah dan 

penyelarasan ortodontik, transplantasi dll.
25 

Yamamoto et al. menyimpulkan bahwa gigi caninus rahang atas adalah gigi yang paling sering mengalami 

impaksi diikuti oleh gigi caninus mandibula. Sajnani et al. menyatakan bahwa prevalensi keseluruhan gigi caninus 

rahang atas yang impaksi adalah 2,1%. Mengenai lokalisasi caninus impaksi, ia menemukan bahwa caninus impaksi 

bukal menunjukkan insiden yang sedikit lebih tinggi (49,8%) dibandingkan dengan caninus impaksi palatal (43,9%).
25 

Penatalaksanaan gigi impaksi memerlukan diagnosis yang tepat dan akurat meliputi lokasi gigi impaksi, struktur 

anatomi sekitarnya, kemiringan sumbu panjang gigi impaksi dan gigi tetangganya, sehingga setelah mendapatkan 

diagnosis yang benar, rencana perawatan dapat dilakukan.
26 

Sementara sebagian besar prosedur pembedahan 

berlangsung tanpa kejadian yang tidak diinginkan, beberapa menghasilkan efek dan komplikasi sekunder tergantung 

pada tingkat kerusakan jaringan. Komplikasi ini termasuk ekimosis jaringan lunak, infeksi, parestesia dan kerusakan 

pada struktur yang berdekatan serta adanya caninus yang impaksi dapat menyebabkan resorpsi gigi yang berdekatan, 

kemungkinan besar gigi insisivus lateral atau caninus itu sendiri dapat mengalami perubahan cystic.
27 

Pasien dengan 

impaksi gigi caninus rahang atas permanen memerlukan rencana perawatan yang spesifik, yang bergantung pada 

identifikasi posisi impaksi caninus.
28

 

Beberapa pilihan perawatan untuk gigi caninus yang impaksi, yaitu sebagai berikut: 

Gigi asimtomatik yang hanya memerlukan observasi, Pengangkatan secara bedah, Kombinasi paparan bedah dan 

penyelarasan ortodontik, Transplantasi bedah, dan Kombinasi operasi pengangkatan dan penggantian gigi tertentu.
29

 

Pilihan perawatan untuk rahang atas dan rahang bawah gigi caninus tetap sama, beberapa faktor perlu 

dipertimbangkan secara khusus, terutama kepadatan tulang di daerah gigi yang impaksi atau kepadatan tulang 

mandibula akan lebih dari rahang atas yang membutuhkan lebih banyak kekuatan dan penahan ekstra untuk 

menggerakkan gigi.
29 

Pencabutan gigi impaksi dapat diindikasikan ketika penilaian klinis kelayakan perawatan 

membuat praktisi tidak memiliki pilihan selain pencabutan gigi yang akan dipindahkan. Mempertimbangkan konsumsi 

waktu, proses pembedahan, ketidakpastian dari setiap kemungkinan terjadi dari hasil pengobatan, dan akhirnya pasien 

tidak kooperatif adalah alasan untuk mempertimbangkan dilakukan pencabutan gigi yang impaksi.
30

 Berbagai teknik 

bedah dan ortodontik dapat digunakan untuk memulihkan gigi caninus rahang atas yang impaksi. Manajemen yang 

tepat dari gigi ini, bagaimanapun memerlukan teknik bedah yang tepat dan memiliki kontrol penuh untuk koreksi yang 

efisien, sehingga menghindari kerusakan pada gigi yang berdekatan.
31

 

Piya et al di Nepal, menyatakan bahwa impaksi caninus rahang atas ditemukan 2-3 kali lebih sering terjadi pada 

wanita dibandingkan pada pria. Impaksi gigi caninus rahang atas permanen telah dilaporkan pada sekitar 1% sampai 3% 

dari populasi. Impaksi caninus rahang atas terjadi lima kali lebih sering pada ras Kaukasia daripada di Asia. Impaksi 

caninus rahang atas ditemukan 10-20 kali lebih sering daripada impaksi caninus rahang bawah dari banyak penelitian. 

Impaksi gigi caninus rahang bawah permanen merupakan gangguan perkembangan erupsi yang jarang terjadi. Insiden 

impaksi gigi caninus rahang bawah ditemukan pada kisaran 0,10% hingga 1,29%. Retensi gigi sulung dan gigi 

supernumerary telah dikaitkan dengan impaksi gigi kaninus mandibula yang mengalami transmigrasi.
22
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KESIMPULAN 

Gigi impaksi didefinisikan sebagai gigi yang gagal erupsi dalam keadaan normal. Gigi impaksi sering 

didiagnosis pada saat melakukan pemeriksaan gigi rutin oleh dokter gigi anak, ortodontis, atau dokter gigi umum. 

Dalam bidang kedokteran gigi, terdapat dua metode yang paling sering digunakan untuk klasifikasi impaksi gigi 

caninus adalah menurut Ericson dan Kurol,  dan Yamamoto et al. Metode klasifikasi menurut  Ericson dan Kurol 

didasarkan pada lokasi caninus dalam hubungannya dengan akar gigi insisivus lateral, seperti yang ditunjukkan pada 

gambar dibawah ini.  Pilihan perawatan untuk rahang atas dan rahang bawah gigi caninus tetap sama, beberapa faktor 

perlu dipertimbangkan secara khusus, terutama kepadatan tulang di daerah gigi yang impaksi atau kepadatan tulang 

mandibula akan lebih dari rahang atas yang membutuhkan lebih banyak kekuatan dan penahan ekstra untuk 

menggerakkan gigi. 

 

REKOMENDASI 
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mendalam terhadap tingkat kejadian impaksi caninus rahang atas dan bawah. 
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