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ABSTRAK
Pola lengkung gigi terbagi menjadi tiga yaitu ovoid, tappered, dan squared. Perbedaan pola lengkung gigi setiap individu dipengaruhi oleh faktor lingkungan, nutrisi, genetik, ras, dan jenis kelamin. Pasangan kembar monozigot belum tentu memiliki pola lengkung gigi yang sama karena adanya pengaruh faktor lingkungan. Di Bandung terdapat sebuah komunitas yang menaungi pasangan kembar disebut sebagai komunitas Twivers. Belum ada penelitian yang menggambarkan pola lengkung gigi tiap pasangan kembar monozigot dalam komunitas Twivers ini sehingga tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran pola lengkung gigi pada kembar monozigot pada komunitas Twivers di Kota Bandung. Sebanyak 35 pasang kembar monozigot sesuai kriteria inklusi dilakukan pemeriksaan pola lengkung gigi pada rahang atas dan rahang bawah. Foto lengkung gigi rahang atas maupun rahang bawah di ambil kemudian dilakukan superimposisi dengan orthoform templates. Hasil memperlihatkan bahwa pola ovoid pada rahang atas sebesar 71% dan rahang bawah sebesar 41%; pola tappered pada rahang atas sebesar 10%, dan rahang bawah sebesar 12%; dan pola squared pada rahang atas sebesar 19% dan rahang bawah sebesar 17%. Pola ovoid merupakan pola yang paling banyak ditemukan pada rahang atas dan bawah. Pola lengkung rahang atas lebih banyak mengalami kesamaan bentuk dibandingkan rahang karena adanya pengaruh lingkungan yang berbeda pada setiap pasangan kembar monozigot, sehingga terjadi perbedaan dalam ekspresi fenotipe meskipun terdapat kesamaan genotipe 100%. Selain itu, besarnya kesamaan pola lengkung pada rahang atas antar pasangan kembar monozigot diakibatkan oleh faktor genetik yang lebih banyak diekspresikan pada rahang atas. Kesimpulannya, pola lengkung gigi yang banyak ditemukan pada kembar monozigot di Komunitas Twivers adalah pola ovoid pada rahang atas dan rahang bawah.

Kata kunci: lengkung gigi, kembar monozigot, bentuk lengkung gigi.

ABSTRACT
Dental arch forms devided into three included ovoid, tapered, and squared. The difference of  dental arches in each individuals influenced by environment, nutrient, genetic, race, and sex factors. Monozygotic twins uncertainly have same dental arches as there is environment influences. In Bandung, there is a community that cover almost pairs of twin called Twivers Community. There is no study that describes dental arch forms in this community so the aim of this study was to find out the dental arch forms in monozygotic twins at Twivers Community in Bandung City. Thirty-five sets of twins in consistent with inclusion criteria (70 people) had been assessed for dental arch form on upper and lower arches. The photograph of dental arches both upper and lower was taken then being superimposed to the orthoform templates. The results showed that a number of ovoid in upper arch is 71% and in lower arch is 41%, approximately. A number of tappered in upper arch is 10% and in lower arch is 12%, approximately. A number of squared in upper arch is 19% and 17% in both upper and lower arch respectively. Ovoid is the most commonly dental arch form in both arches. Upper dental arch showed more similar form than due to the difference of environment influenced on the pairs of monozygotic twin so the phenotype expression will be differences even though the genotype is 100% the same. Moreover, the magnitude of the similarity in the upper arch of the twin is due to genetic factors more expressed in upper arch. The conclusion was the most prevalent dental arch in monozigotic twins at Twivers Community was ovoid in both arches.
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PENDAHULUAN
Lengkung gigi merupakan suatu garis lengkung khayalan yang menghubungkan sederetan gigi pada rahang atas dan rahang bawah yang ditentukan dari permukaan fasial gigi.1,2 Bentuk lengkung gigi terbagi menjadi tiga yaitu ovoid, tappered, dan squared. Perbedaan pola lengkung gigi tiap individu dipengaruhi oleh faktor lingkungan, nutrisi, genetik, ras, dan jenis kelamin. Faktor genetik memiliki pengaruh terhadap perkembangan bentuk kepala dan wajah serta rahang yang menyebabkan terjadinya perbedaan pada setiap individu. Sekalipun dinyatakan kembar, setiap masing-masing dari pasangan kembar tersebut tidak akan memiliki bentuk kepala, rahang, dan lengkung gigi yang sama.2-6
Kembar merupakan suatu peristiwa khusus dan jarang terjadi dalam suatu peristiwa kelahiran. Berdasarkan etiologinya kembar dapat dibedakan menjadi dua jenis yaitu kembar dizigot dan monozigot.7,8 Kembar dizigot merupakan kembar yang berasal dari dua buah sel telur yang keduanya terbentuk dari siklus fertilisasi yang sama, sehingga jenis kelaminnya bisa sama (keduanya perempuan atau laki-laki) atau berlainan (laki-laki dan perempuan). Kembar dizigot jarang memiliki kondisi fisik yang sama, berbeda dengan kembar monozigot.9 Kembar monozigot merupakan kembar yang terjadi dari satu sel telur yang mengalami pembelahan awal sehingga memiliki genotipe dan fenotipe yang 100% sama, seperti golongan darah, bentuk wajah, dan jenis kelamin yang sama.10 Kembar ini disebut juga sebagai kembar identik. Insidensi kembar di Indonesia adalah 1 kelahiran dari 90 kehamilan. Sekitar 2/3 atau 7-11/1000 kelahiran merupakan kembar dizigot, sedangkan insidensi kelahiran kembar monozigot adalah 3-4/1000 kelahiran.11 Pada keadaan tertentu kembar monozigot dapat memiliki perbedaan morfologi tubuh meskipun memiliki genotipe dan fenotipe yang sama, karena dipengaruhi oleh faktor lingkungan. Sedangkan perbedaan yang terjadi pada kembar fraternal disebabkan oleh kombinasi antara perbedaan genetik dan lingkungan.12
Pengaruh lingkungan pada kembar monozigot juga telah diketahui mempengaruhi aspek kesehatan gigi dan mulut yang berbeda. Pada penelitian yang dilakukan oleh Lundstrom pada tahun 1948 melalui penelitian terhadap 50 pasang anak kembar monozigot dan 50 pasang kembar dizigot ditemukan bahwa terdapat perbedaan lengkung gigi diantara pasangan-pasangan tersebut.13 Penelitian yang dilakukan oleh Verela tahun 2011 mengungkapkan dalam hasil penelitiannya bahwa pada kembar monozigot terdapat perbedaan pada komplemen gigi yang disebabkan oleh faktor lingkungan.14 Penelitian-penelitian lain yang menguatkan teori bahwa terdapat perbedaan morfologi pada kembar identik menyatakan bahwa terjadi perbedaan insidensi celah bibir dan palatum, resiko karies, bentuk gigi tertentu, dan dimensi lengkung gigi.14-17 Sampai saat ini belum ada penelitian yang mengungkapkan mengenai gambaran pola lengkung rahang pada pasangan kembar monozigot meskipun penelitian lain dengan variabel yang berbeda telah banyak dilakukan.
Komunitas Twin Universe atau yang disingkat Twivers merupakan sebuah komunitas yang mewadahi pasangan kembar atau orang-orang non-kembar yang tertarik pada kembar. Komunitas yang didirikan pada tahun 2014 ini bertujuan untuk menyatukan pasangan kembar dan orang-orang yang tertarik pada kembar dalam satu komunitas.18 

SUBJEK DAN METODE
Penelitian ini merupakan sebuah penelitian deskriptif studi kasus yang melakukan observasi data primer pola lengkung gigi menggunakan cermin intraoral pada masing-masing kembar monozigot (identik) yang terdapat dalam Komunitas Twivers di Kota Bandung pada bulan September hingga Desember 2016. Sebanyak 35 pasangan kembar monozigot atau sekitar 70 orang berusia 18-35 tahun dan memiliki ras mongoloid diikutsertakan dalam penelitian ini. Setelah menjelaskan tujuan dan prosedur penelitian, peneliti meminta persetujuan tertulis (informed consent) dari setiap pasangan kembar monozigot yang bersedia mengikuti penelitian ini. Setelah mendapatkan persetujuan, responden diminta mengisi lembar identitas lalu dlakukan pemotretan intra-oral lengkung gigi rahang atas dan rahang bawahnya menggunakan kaca intra-oral dan kamera. Gambar lengkung gigi rahang atas dan bawah responden kemudian di cetak pada kertas lalu disuperimposisikan dengan orthoform templates untuk menentukan pola lengkung giginya. Seluruh data yang diperoleh dirangkum dalam lembar hasil penelitian. Pengolahan data dilakukan dengan menggunakan piranti lunak Microsoft Excel. Hasil analisis data ditampilkan dalam bentuk tabel distribusi klasifikasi lengkung gigi (%).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Subjek Penelitian
Pemotretan intraoral dilakukan pada 70 orang atau 35 pasangan kembar monozigot (21 pasang perempuan dan 14 pasang laki-laki) pada bulan Desember 2016 hingga Januari 2017. Karakteristik responden penelitian berdasarkan jenis kelamin dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1 Karakteristik Pasangan Kembar Monozigot di Komunitas Twivers Berdasarkan Jenis Kelamin
	Jenis Kelamin
	Jumlah (pasang)
	(%)

	Perempuan
	21
	60

	Laki-laki
	14
	40

	Total
	35
	100



Berdasarkan tabel di atas diketahui sebaran jenis kelamin kembar monozigot di Komunitas Twivers. Data tabel tersebut memperlihatkan bahwa persentase pasangan kembar perempuan lebih banyak yaitu lebih dari setengah jumlah pasangan yang diteliti, dibandingkan dengan persentase kembar laki-laki sehingga mayoritas kembar yang diteliti adalah perempuan.
Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Silva dkk di USA pada tahun 2006 yang memperlihatkan bahwa pasangan kembar terbanyak yaitu perempuan.19 Menurut penelitian Amikaramata pada tahun 2011 didapatkan sampel sebanyak 30 orang yang terdiri dari 16 orang perempuan (53,3%) dan 14 orang laki-laki (46,7%) yang berasal dari pasien RSGMP FKG UH Kandea bagian Ortodonsia.20 Patel dkk pada tahun 2012 menyatakan dalam hasil penelitiannya bahwa tidak ditemukan adanya perbedaan yang signifikan antara perbedaan jenis kelamin dengan variasi antara pasangan kembar monozigot maupun dizigot.21 Berdasarkan pernyataan tersebut maka jumlah pasangan kembar monozigot laki-laki dan perempuan yang tidak seimbang tidak akan mempengaruhi pola lengkung gigi yang diteliti dalam penelitian deskriptif ini.

Distribusi Pola Lengkung Gigi Pasangan Kembar Monozigot
Hasil analisis pola lengkung gigi pada 35 pasangan kembar monozigot di Komunitas Twivers diperoleh data pola lengkung gigi berdasarkan jumlah orang yang ditabulasi dalam Tabel 2 sebagai berikut.

Tabel 4.2 Distribusi Pola Lengkung Gigi Kembar Monozigot Berdasarkan Jumlah Orang
	Jenis 
Lengkung Gigi
	Jumlah 

	
	Rahang Atas (n)
	(%)
	Rahang Bawah 
(n)
	(%)

	Ovoid
	50
	71
	41
	59

	Tappered
	7
	10
	12
	17

	Squared
	13
	19
	17
	24

	Total
	70
	100
	70
	100



[image: C:\Users\Toshiba\AppData\Local\Temp\Rar$DIa0.316\farras1 Edit.jpg][image: C:\Users\Toshiba\AppData\Local\Temp\Rar$DIa0.791\Aum1 Edit.jpg]Tabel di atas menunjukkan bahwa jumlah pola rahang atas dan rahang bawah yang paling banyak terjadi adalah pola ovoid sedangkan untuk pola yang paling sedikit adalah pola tappered. Prinkham dkk pada tahun 2005 mengatakan bahwa rahang atas cenderung memiliki pola lengkung gigi ovoid atau “U” dan tapered atau “V” sedangkan rahang bawah biasanya cenderung berbentuk ovoid.19 


Gambar 1 Pola Lengkung Gigi Squared (Kiri), Tappered (Tengah), Dan
Ovoid (Kanan) Pada Rahang Atas.
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Gambar 2 Pola Lengkung Gigi Squared (Kiri), Tappered (Tengah), Dan
Ovoid (Kanan) Pada Rahang.

[image: C:\Users\Toshiba\AppData\Local\Temp\Rar$DIa0.216\Made1 Edit.jpg]Berdasarkan ras/etnis tertentu, McLaughlin dalam hasil penelitiannya didapatkan bahwa lengkung gigi pada ras Kaukasoid adalah tappered, Sementara hasil penelitian Yacob dkk dan Othman dkk menunjukkan ras Mongoloid berbentuk ovoid, dan ras Australoid berbentuk squared.19,22-24 Meskipun dalam penelitian ini tidak dilakukan pencatatan ras/etnis dari subjek namun, dapat dikatakan bahwa mayoritas subjek penelitian adalah orang Jawa yang mayoritasnya adalah golongan ras Mongoloid. Sejalan dengan hal tersebut, maka bentuk lengkung gigi terbanyak dalam penelitian ini adalah ovoid sesuai dengan bentuk rahang mayoritas pada ras Mongoloid. Perbedaan sebaran bentuk rahang dalam penelitian ini mungkin dapat juga disebabkan oleh perbedaan ras, sehingga dibutuhkan penelitian lebih lanjut yang lebih spesifik mengenai ras terhadap bentuk pola lengkung gigi.25

Gambaran Pola Lengkung Gigi Kembar Monozigot
Pola lengkung gigi antar pasangan kembar monozigot belum tentu mengalami kesamaan meskipun secara ilmiah dikatakan bahwa kembar monozigot memiliki kesamaan genotipe dan fenotipe 100%. Meskipun penelitian ini tidak melakukan evaluasi komplemen gigi seperti perbedaan pola gigi, overbite, lebar intramolar mandibula, dan ireguleritas gigi anterior seperti yang dilakukan Doyle dkk pada tahun 2005, perbedaan juga dapat diamati terjadi pada pola lengkung gigi.12,14 Dalam hasil analisis penelitian ini dicantumkan perbedaan lengkung gigi antar pasangan kembar monozigot seperti dalam Tabel 3 seperti berikut ini.

Tabel 3 Distribusi Kecocokan Pola Lengkung Gigi Antar Pasangan

	Rahang
	Pola Lengkung
	Total (Pasang)

	
	Sama(%)
	Beda(%)
	

	Atas
	23(66)
	12(34)
	35

	Bawah
	17(49)
	18(51)
	35



Berdasarkan tabel di atas, terdapat 66% pasangan kembar monozigot memiliki kesamaan pola lengkung gigi pada rahang atas dan sekitar 49% yang memiliki pola rahang bawah yang sama. Kesamaan pola rahang banyak terjadi pada lengkung rahang atas. Hasil yang sama juga diperlihatkan dalam penelitian Svalkauskiene dkk pada tahun 2015. Besarnya kesamaan pada rahang atas antar pasangan kembar monozigot menurut Svalkauskiene dikarenakan faktor genetik lebih banyak diekspresikan pada rahang atas dibandingkan rahang bawah. Bouchard dkk di Minnesota menyatakan bahwa kesamaan yang terjadi pada kembar monozigot bukan dikarenakan oleh mereka berbagai gen yang sama saja, tapi juga karena mereka berbagi faktor lingkungan yang lebih banyak pula.28 Maka, besarnya persamaan pola lengkung gigi antar pasangan kembar monozigot dikarenakan ekspresi faktor genetik yang besar dan faktor lingkungan yang sama.
Pola rahang berbeda lebih banyak terjadi pada rahang bawah dengan jumlah 18 pasang atau sekitar 51 dibandingkan rahang atas. Hasil penelitian Verela tahun 2011 mengungkapkan bahwa pada kembar monozigot pun dapat terjadi perbedaan pada komplemen gigi yang disebabkan oleh faktor lingkungan, yang dalam penelitian ini terdapat perbedaan pola lengkung gigi.12,14 Perbedaan pola lengkung gigi/ rahang pada pasangan kembar monozigot juga dapat dikarenakan terjadinya perbedaan ekspresi fenotipe meskipun terdapat kesamaan 100% pada genotipe. Selain itu faktor epigenetik juga mungkin dapat mempengaruhi adanya perbedaan pola lengkung gigi yang terjadi pada penelitian ini.29-31 Richard dkk mengungkapkan hal yang berbeda dalam hasil penelitiannya bahwa perbedaan pola dan kesimetrisan rahang pada kembar monozigot lebih terlihat pada rahang atas dibandingkan rahang bawah.30 Perbedaan bentuk lengkung gigi/rahang jarang terjadi secara unilateral. Goldberg menyatakan bahwa kembar monozigot akan cenderung memiliki perbedaan pola lengkung gigi/rahang  bilateral dibandingkan unilateral.31
Jodalli pada tahun 2016 menyatakan dalam hasil penelitiannya bahwa terjadi perbedaan bentuk anomali oklusal dan lengkung gigi antara pasangan kembar identik yang menjadi subjek penelitiannya. Pengaruh penurunan pola ekspresi gen dan faktor lingkungan disebut sebagai yang bertanggung jawab terhadap karakteristik perkembangan kompleks wajah. Sangat dimungkinkan bahwa satu gen atau satu faktor lingkungan bertanggung jawab pada anomali dental spesifik yang terjadi pada pasangan kembar monozigot. Meskipun sama-sama tidak melakukan pengujian secara statistik, namun hasil dari penelitian ini dan penelitian yang dilakukan Jodalli sama-sama memperlihatkan adanya perbedaan lengkung gigi antara pasangan kembar identik.32
Mayoritas penelitian menyatakan bahwa meskipun estimasi penurunan genetiknya rendah, variasi genetik sangat mempengaruhi variasi fenotipe dari lebar dan panjang lengkung gigi/rahang, overbite, overjet, dan hubungan molar. Ukuran dan bentuk lengkung gigi/rahang lebih berkaitan dengan variasi lingkungan daripada variasi genetik.33 Penelitian genetik mengungkapkan bahwa single nucleotide polymorphisms (SNPs) merupakan salah satu penanda genetik yang bertanggung jawab pada variasi maloklusi. SNPs  yang ditemukan dalam suatu gen tertentu dapat menyebabkan variasi fenotipe contohnya pada penelitian di Hong Kong yang mengunggapkan bahwa terdapat kaitan antara SNPs dalam gen EDA dengan pola crowding dan ukuran gigi tertentu pada populasi China di Hong Kong.34
Dapat disimpulkan bahwa dalam penelitian ini terdapat kesamaan pola lengkung gigi yang mayoritas terjadi pada rahang atas. Perbedaan pola lengkung gigi lebih banyak terjadi pada rahang bawah. Berdasarkan pernyataan-pernyataan peneliti yang telah disebutkan sebelumnya maka kesamaan bentuk lengkung gigi yang terjadi pada pasangan kembar monozigot disebabkan oleh dominasi ekspresi faktor genetik serta pengaruh faktor lingkungan yang sama. Sedangkan perbedaan pola lengkung gigi yang terjadi pada pasangan kembar monozigot dalam penelitian ini lebih disebabkan oleh faktor lingkungan dibandingkan dengan faktor genetik. Perbedaan pola lengkung gigi tersebut dapat terjadi akibat pengaruh pajanan lingkungan yang berbeda antara pasangan kembar monozigotik tersebut sehingga terjadi perubahan dalam ekspresi genetik pembentuk kompleks dento-alveolar. 

SIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian pola lengkung gigi pada pasangan kembar monoziot pada komunitas Twivers di Kota Bandung diperoleh simpulan yaitu pola lengkung gigi yang paling banyak ditemukan pada komunitas Twivers adalah pola ovoid yaitu sebesar 71% pada rahang atas dan 59% pada rahang bawah. Pola lengkung rahang atas lebih banyak mengalami kesamaan bentuk (66%) dibandingkan pola lengkung rahang bawah (34%) antar pasangan kembar monozigot.

SARAN
Meskipun banyak keterbatasan dari penelitian ini, hasil tetap memperlihatkan adanya perbedaan bentuk lengkung gigi pada pasangan kembar monozigot pada Komunitas Twivers di Kota Bandung. Agar hasil lebih nyata sebaiknya dilakukan penelitian selanjutnya dengan menggunakan analisis komparatif yang melibatkan pengujian statistik. Penelitian kualitatif/komparatif menggunakan komplemen gigi melalui pencetakan rahang atas dan rahang bawah disarankan untuk penelitian selanjutnya agar hasil perbedaan baik pola lengkung gigi maupun komplemen gigi lainnya dapat diketahui secara lebih jauh.
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