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ABSTRACT

Background: Inthe present era there is precipitously increase in demand for orthodontic treatment especially among adult pa-
tients. Fixed orthodontic treatment usually lasts up to 2-3 years, so it has some disadvantages like a higher predisposition to
caries, gingival recession, and root resorption. This increases the demand to find the best method to increase tooth movement
withthe least possible disadvantages. Objective: to explore the successfulapproaches in tooth movemet by using device-assist-
ed therapy. Methods: Through literature research. Result: The present information have exposed prosperous development in
accelerating orthodontic toothmovement by using device-assisted therapy, includes are vibrational forces, low-level laser the-
rapy (LLLT), and low-intensity pulsed ultrasound (LIPUS). Conclusion: LLLT and LIPUS have shown positive outcome,
but further investigation should be done for the best energy and duration to achieve the highest success rate.
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ABSTRAK

Latar Belakang: Dierasekarang permintaan perawatan ortodontik meningkat drastis, terutama di antara pasiendewasa. Pera-
watanortodontik cekat biasanya berlangsung 2-3 tahun, sehingga memilikibeberapakelemahan sepertipredisposisiyang lebih
tinggi terhadap Karies, resesi gingiva, dan resorpsi akar. Hal ini meningkatkan usaha untuk menemukan metode terbaik untuk
meningkatkan pergerakan gigi dengan kerugian yang paling kecil. Tujuan: untuk melihat pendekatanuntuk mempercepat per-
gerakangigidengan terapi menggunakan bantuan alat. Metode: melalui studi kepustakaan. Hasil: Informasi terkini telah me-
ngungkap perkembangan yang baik dalam percepatan pergerakangigiortodontik menggunakanterapi dengan bantuan perang-
kat,diantaranyagayagetaran,terapilasertingkatrendah (TLTR),danultrasound berdenyut intensitasrendah (UBIR). Simpulan:
TLTR dan UBIR telah menunjukkan hasil yang positif, tetapi penyelidikan lebih lanjut harus dilakukan untuk mendapatkan
energi dan durasi terbaik untuk mencapai tingkat keberhasilan tertinggi.

Kata kunci: mempercepat pergerakan gigi, perawatan ortodontik, terapi laser tingkat rendah, ultrasound berdenyut intensitas
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PENDAHULUAN

Lamaperawatan adalah salah satu kelemahan uta-
madalam ortodontik yang menyebabkan beberapa pa-
sien, terutama orang dewasa menjauhiperawatanatau
mencari metode alternatif yang lebih singkat dengan
hasil akhir yang tidak ideal. Oleh karena itu, metode
perawatan yang mengurangi masa perawatan tanpa
mempengaruhi hasil perawatan merupakan penelitian
yang berkembang di bidang ortodontik saat ini. Kare-
nanya, permintaan untuk durasi perawatan yang lebih
singkat di masyarakat telah meningkat. Terlepas dari
berbagai kemajuan pada berbagai bidang ortodontik,
percepatan pergerakan gigi masih merupakan peneliti-
an yang menarik minat akademisi karena waktu pera-
watanyang lebihlamameningkatkanrisiko kerusakan
periodontal, karies gigi dan resorpsi akar.!

Sejumlah upaya telah dilakukan untuk membuat
pendekatan yang berbeda baik secarapraklinismaupun
klinisuntuk mencapai hasil yang lebih cepat, tetapi ma-
sih banyak ketidakpastiandan pertanyaanyangbelum
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terjawabterhadap sebagian besarteknik ini. Kebanyak-
anupayadapatdigolongkan ke dalam pendekatan bio-
logis, fisik, biomekanik, dan pembedahan. Sebelum
membahasnyasecararinci, perludipahamidasar-dasar
pergerakan gigi ortodonti dan faktor-faktor yang me-
micu penghambatan danpenundaan pergerakan gigi.?

Pergerakan gigi ortodontik terjadi denganadanya
rangsangan mekanisyangdiurutkan dengan remodel-
ingtulangalveolar danligamentum periodontal (LPD).
Pemodelanulangtulangadalah proses resorpsi tulang
disitustekanandanpembentukantulang di tempat ke-
tegangan. Pergerakan ortodontik dapat dikontrol oleh
ukurangayadanrespon biologis dari LPD. Gaya yang
diterapkan pada gigi mengubah lingkungan mikro di
sekitar LPD karena perubahan aliran darah, yang me-
nyebabkan sekresi neurotransmiter, faktor perangsang
koloni, dan asam arakidonat metabolisme. Sebagai
hasil sekresi, pembentukan kembali tulang terjadi.*?

Durasi pengobatanyangsingkat diperlukanuntuk
semuapasien, terutamaorangdewasa. Caraterbaik un-
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tukmengurangi waktu perawatanadalah dengan mem-
percepat pergerakan gigi,akan dibahas metode untuk
mempercepat pergerakan gigi ortodontik terutama te-
rapi dengan bantuan alat.

TINJAUAN PUSTAKA
Pergerakan gigi ortodontik

Pergerakan gigi ortodontik adalah proses yang
menggabungkan adaptasi tulang alveolar secarafisio-
logisterhadap tegangan mekanisdengan cederaminor
reversibel padaperiodonsium.Pergerakangigiortodon-
titerjadiakibat rangsanganmekanisyangdiurutkanda-
riremodelingtulangalveolardanPDL.Remodelingtu-
lang merupakan proses resorpsi pada daerah tekanan
dan terjadinya pembentukan tulang baru pada daerah
tegangan.>®

Metode percepatan pergerakan gigi terdiri dari 3
fasepergerakan, yaitu fase awal, yangditandai dengan
gerakan cepat setelah penerapan gaya; periode lag, ya-
itu sedikit atau tidak ada gerakan; fase terakhir, terjadi
peningkatan gerakan secarabertahap atautiba-tiba. Fa-
se awal pergerakan gigi melibatkan respon inflamasi
akut yang ditandai leukosit keluar dari kapiler darah
dan memproduksi sitokin, yang merangsang ekskresi
prostaglandin dan faktor pertumbuhan. Fase akut dii-
kutioleh fase kronis yang melibatkan proliferasi fibro-
blas, sel endotel, osteoblas, dan proses remodeling sel
sum-sum tulang alveolar.?

Pendekatanuntuk mempercepat pergerakan gigi
adalah dengan menggunakan terapi dengan bantuan
alat,dibutuhkan metode non-invasif untuk memperce-
patperawatanortodontik. Berbagai metode seperti low-
level laser therapy (LLLT),getaran mekanis,dan low-
intensity pulsed ultrasound (LIPUS) sedangdipelajari
dan dieksplorasi. Semua metode non-invasif ini telah
terbukti meningkatkan kecepatan dan kualitas renovasi
tulang alveolar.?®

Low-level laser therapy

Metode LLLT adalahsuatu bentuk terapi cahaya
yang melibatkan penerapan terapeutik cahaya dalam
spektruminframerah denganrentang cahaya (600-1000
nm) yang memiliki hasil biologis yang positif. LLLT
meningkatkan metabolisme mitokondria, meningkat-
kan penyembuhan luka dan angiogenesis pada kulit,
tulang, saraf, dan otot rangka di neuron primer. Efek
biostimulasi radiasi laser tingkat rendah telah diteliti
sejaktahun1966. Terapi laserrendahdilaporkanmen-
stimulasi osteoblas dan proliferasi sel osteoklas dan
meningkatkan kecepatan pergerakan gigi karenaper-
cepatanremodeling tulangyang dimediasiolehsistem
RANK/RANK L/osteoprotegrin.®t

Dilaporkan bahwa cytochrome C-oxidase (CCO)
dalam sel mitokondria menyerap foton setelah pene-
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rapan cahayayang mengarah padapemompaan proton
dan peningkatan produksi adenosine triphosphate
(ATP)yang padaakhirnyameningkatkan metabolisme
sel karenapeningkatan energi yang tersedia untuk sel
dalam bentuk ATP dan juga mempercepat laju remo-
deling tulang. Temuan dari beberapa studi in vitro
tentang metabolisme tulang menunjukkan bahwa laser
tingkat rendah meningkatkandiferensiasi dan prolife-
rasi osteoblas manusia, meningkatkan pembentukan
nodultulang,aktivitasalkalin phosphatase (ALP),dan
ekspresi gen, dan juga meningkatkan aktivitas osteo-
blas dan aktivitas ostoklastik.®

Gambar1Low-levellasertherapy (Sumber:Bhad-Patil WA.
Laser therapy for faster orthodontic tooth movement. APOS
Trends in Orthodontics 2014;4(5):111-3).”

Penelitian padahewantelahmenunjukkanbahwa
lasertingkat rendah pada panjang gelombang 650- 940
nmmeningkatkan kecepatan pergerakangigi duahing-
gatigakalilipatjikadibandingkandengan kontrol dan
didukungolehbuktihistologis. LLL T bisamenjadi tek-
nikyangsangatbergunauntuk mempercepat pergerak-
an gigi karena meningkatkan pembentukan kembali
tulang tanpa efek samping pada periodonsium. Pan-
janggelombang laser800nmdandayaluaran0,25mwW
telahmenunjukkan stimulasi signifikan dari metabo-
lisme tulang, osifikasi cepat dan juga percepatan per-
gerakangigihinggal5kalilipatpadapercobaantikus.

Kauetal. melakukan uji klinismultisenter dengan
ukuran sampel 90 subjek manusia. Perangkat ekstra-
oral memancarkan cahaya inframerahdengan panjang
gelombang 850 nm terus-menerus digunakan untuk
subjek uji. Studi menyimpulkan bahwapadakelompok
fotobiomodulasi kecepatan pergerakan gigi selama
fasealignmentadalah 1,12 mm perminggudibanding-
kandengan kelompok kontrol yaitu 0,49 mmper ming-
gu yang secara Klinis signifikan.?

Kekurangan LLLT, memerlukan kunjungan fre-
kuensi tinggi,berdasarkan data studi sebelumnyayang
sukses menunjukkan bahwa setidaknya3 aplikasiper
bulanyangdiperlukanuntuk pengobatan yang efektif.
Sedangkan jikametode bedah dilakukan hanya sekali
serta belum ditetapkan protokol aplikasi optimal, se-
hingga perlu dilakukan penelitian lebih lanjut untuk
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menentukan protokol terbaik termasuk dosis atau fre-
kuensi optimal .23

Vibrational forces

Shapiro et al adalah orang pertama yang mem-
perkenalkan gayadenyutdalamortodontik untuk me-
rangsang pergerakan gigi padatahan 1979. Tigatahun
berikut Kurzmerancang peralatan penerapan getaran
gigidanmenyatakan bahwapenerapanbebandinamis
mempersingkat periode perawatan ortodontik.®
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Gambar 2 Accele dent (Sumber: Bowman SJ. The effect of
vibrationon the rate of leveling and alignment. JClin Orthod
2014; 48: 678-88).8

Bebanmekanismemulai jalurpensinyalanseluler
di tulang. Osteosit dianggap sebagai sel-sel yang res-
ponsifmekanisyangdipicu oleh tegangan pergeseran
dan pembengkokan tulang yangterjadiselamastimu-
lusgetaran, diikuti oleh diferensiasi osteoblas dan sti-
mulasigen tulang. Stimulus getaranmeningkatkanin-
terleukin 1 sekresi yang menginduksiactivator recep-
torofnuclear factor kappa-gligand (RANKL) dalam
osteoblasdan LPD serta mendorong diferensiasi pre-
osteoklas.Pergerakan gigiortodontik dipercepat kare-
nagetaran mendorong pembentukan osteoklasdanre-
novasi tulang alveolar.®

Mengenai efek pada pergerakan gigi, Kau et al.
dalam uji Klinis yang tidak terkontrol pada 14 pasien
melaporkan bahwa dengan menggunakan acceledent
device (Orthoaccel Technologies, California) secara
teratur selama 6 bulan masa studi, laju perpindahan
gigiditemukan0,526 mm perminggu atau2,1 mmper
28haridilengkung mandibula yang secara signifikan
lebih tinggi dari tingkat pergerakan gigi normal yang
sekitar 1 mm per bulan.®

Kekurangannya, terbukti menjadi pengobatan

yang tidak efektif untuk beberapa kasus;dalam pene-
litianWoodhouse et al. ditemukan bahwapenggunaan
gayagetarantidak secarasignifikan mengurangi jum-
lah waktu yang dibutuhkan untuk mencapai kesela-
rasangigi. Efisiensi perawatan ortodontik yang difasi-
litasi oleh gaya getar perangkat Acceledent dalam uji
cobapadatotal waktu perawatan,danmekanisme yang
mendasariaksi gaya getaran ini belum diklarifikasi. 4

Low-intensity pulsed ultrasound
LIPUSberbentuk energi mekanik berupagelom-
bang tekanan akustik di luar jangkauan pendengaran
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manusia yang dapat digunakan untuk diagnostik dan
terapeutik pada intensitas yang berbeda. LIPUS de-
ngan intensitas 30-100 W/cm? menginduksi perubahan
biokimiapadatingkat sel dan molekul. LIPUS adalah
teknik non-invasif yang tidak bersifat termal, juga ti-
dak menggunakan radiasi pengion.Penggunaan tera-
peutik LIPUStelahdisetujuioleh Food and Drug Ad-
ministration AS.3
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Gambar 3LIPUS (Sumber: EI-Bialy T, et al. Effect of low
intensity pulsed ultrasound (LIPUS) ontooth movementand
root resorption: a prospective multi-center randomized con-
trolled trial. J Clin Med 2020;9:1-9).°

LIPUS meningkatkan respons osteogenik terten-
tuseperti interleukin-8 (1L-8), basicfibroblastgrowth
factor (BFGF), vascular endothelial growth factor
(VEGF), transforming growth factor 5 (TGF-f), ALP,
danmenekan osteoklas. LIPUS menambah pergerakan
gigiortodontik denganpeningkatanhepatocyte growth
factor (HGF)/runt related transcription factor 2
(RUNX2)/bonemorphogenicprotein-2(BMP-2)sign-
aling pathway ekspresi gen dan ekspresi RANKL,
yang memfasilitasi peningkatan laju renovasi tulang
alveolar.?

Studiyangdilakukanoleh Xue et al. pada48 ekor
tikus Wistar jantan menunjukkan bahwa laju pergerak-
angigiortodontik padakelompokaplikasi LIPUS me-
ngalami peningkatan sekitar 45% dibandingkan de-
ngan kelompok kontrol selama 14 hari. EI-Bialy etal.
melakukan uji coba terkontrol secara acak pada sub-
jekmanusiadengan hasil penelitianmenunjukkan bah-
wa laju pergerakan gigi pada sisi LIPUS mengalami
peningkatan pergerakangigi sebesar 29% perminggu
dibandingkan dengan kelompok kontrol.?

Kurangnya, LIPUS menghasilkan energi berin-
tensitas rendah, yang setara dengan dosis diagnostik.
Sinyal pulsa ini memiliki efek termal yang dapat dia-
baikan padajaringan. Reaksi yang merugikandilapor-
kan dalam pustaka adalah kejang otot, eritema ringan
dan pembengkakan ringan, tetapi sinyal ultrasonik ti-
dak mengganggu implan logam. Daerah infeksi dan
tumor akut tidak diindikasikan karena dapat menye-
babkan perkembangan penyakit.Pasienyangmenggu-
nakanalat pacu jantung harus menghindari terapi ul-
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trasound, sebab dapat mengganggu fungsi.'®

PEMBAHASAN

Seiring dengan perkembangan sosial masyarakat,
saatini peminatperawatanortodonti semakin mening-
kat pesat. Mayoritas remaja menyadari kerapian gigi
merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi este-
tiksehinggamenarik perhatian untuk lebihmemperba-
iki dan melakukan perawatan.®

Secara umum, periode terapi jangka panjang me-
rupakan alasan utama pasien menolak perawatan.Re-
sorpsi akar, karies, dan penurunan kepatuhan pasien
lebih sering terjadi pada protokol perawatan yang di-
perpanjang,sehinggamempercepatpergerakangigior-
todontik sangat tepat untuk mencegah efek samping
tersebutdandapatmemotivasi pasienuntuk menjalani
perawatan. Pergerakan gigi ortodontik terjadi dengan
adanyarangsangan mekanis yang diurutkandenganre-
modeling tulang alveolardan LPD.Caraterbaik untuk
mengurangi waktuperawatanadalahdenganmemper-
cepat pergerakan gigi.>*?

Pergerakan gigi ortodonti merupakan sebuah pro-
sesyang mengkombinasikan adaptasi tulang alveolar
secarafisiologis terhadap tegangan mekanisdengan ce-
derareversibel yangkecil terhadap periodonsium.Pada
kondisi normal atau sehat, pergerakan seperti itu dila-
kukandengan remodeling tulang yangsangatterkoor-
dinasi dan efisien, yang memerlukan rangkaian pem-
bentukan tulang setelah resorpsi tulang.’

Salah satu cara dalam mempercepat pergerakan
gigi adalah dengan menggunakan terapi dengan ban-
tuan alat. Ide untuk menggunakan stimulasi fisik atau
mekanikberasal dari pemikiran bahwa ketika gaya or-
todontik diterapkan pada tulang, menyebabkantulang
melengkung (teori penekukan tulang) dan mengarah
padapengembangan potensi bioelektrik. Situs cembung
akanbermuatan positif menarik osteoklasdansitusce-
kungakan bermuatannegatif menarik osteoblas. Ketika
gayadiskontinyuditerapkan, menghasilkanpotensibio-
elektrikdan mengarah pada ide penggunaan gayadan
getaransiklik. Telahdiamati bahwapenerapan getaran
untukdurasi yang berbeda per hari mempercepat per-
gerakan gigi 15-30% pada hewan coba.!

Nishimuraetal. mengevaluasi efek daripenerapan
gaya getarantambahan untuk gaya ortodontik pada ti-
kuswistar yang diamati kecepatan pergerakangigior-
todontik pada molar rahang atas. Terdapatpergerakan
gigi yang lebih besar pada kelompok eksperimen di-
bandingkan dengan kelompok konvensional dan per-
bedaannyasignifikan secarastatistik. Setiap kerusakan
tambahan pada jaringan periodontal seperti resorpsi
akardankehilangantulangtidakdilaporkan. Atasdasar
efek gaya siklus getaran, sebuah perangkat telah di-
kembangkan untuk mempercepat pergerakan gigi yang
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meningkatkan kecepatan remodeling tulang. Perang-
katyang menggunakan getaranyaitucyclical force de-
vice dengan tingkat getaran 20-30 Hz dan digunakan
selama20menit/hari.Penggunaan padapasienmengha-
silkan pergerakan gigi mencapai 2-3 mm/bulan.?

Salah satu pendekatan yang paling menjanjikan
saatiniadalah LLLT.Lasermemilikiefekbiostimulasi
pada regenerasi tulang, yang telah ditunjukkan pada
jahitanmidpalatal selama ekspansi palatal yang cepat
dan juga menstimulasi sintesis kolagen dalam tulang
yang merupakan protein matriks utama. Terdapat sti-
mulasi regenerasi tulang pada kasus patah tulang dan
di lokasi pencabutan. LLLT bisa menjadi teknik yang
sangat berguna untuk mempercepat pergerakan gigi
karenameningkatkan pembentukan kembalitulangtan-
pa efek samping pada periodonsium.?#

Penggunaan LLLT telahdibuktikan memiliki kha-
siat yang berguna dalam meredakan nyeri, luka dan
kerusakan saraf. Penerapan LLLT dalam ortodontik
telah terbukti bermanfaat dalam menurunkan nyeri
ortodontikdan dalam fotobiomodulasi yang mungkin
akan mempercepat pergerakangigi ortodontik. Banyak
peneliti telah mempelajari penggunaan LLLT dalam
mempercepat pergerakan gigi ortodontik.*?

Sebagai salah satu metode non-invasif, LIPUS
adalahnon-farmakologisuntukmempercepatgerakan
gigi ortodontik yang telah digunakan dibidang medis
selama lebih dari enam dekade seperti dalam kedok-
teranolahraga, terapi miofungsional, penguranganke-
kakuan sendi, meningkatkan mobilitas otot, dan pe-
nyembuhanpatahtulang.LIPUS merupakan bentuk ge-
lombangtekananakustik yang ketikamelewati jaringan
hidup akan menyebabkan regangan mikromekanis, se-
hinggamenghasilkankaskadeperistiwamolekuler. Da-
lam penelitian in-vitro, padahewandanmanusiasebe-
lumnya, LIPUS terbukti meminimalkan resorpsi akar
gigi,mempercepat pergerakangigiortodontik, dan me-
ningkatkan ekspresikolagen1 (Coll), ALP, osteopro-
tegerin (OPG), dan penggerak reseptor faktor nuklir-
kappa p-ligand (RANK-L).16

Disimpulkan bahwa umumnyateknik untuk mem-
percepat pergerakangigidenganbantuanalattetap me-
miliki kekurangansehinggabelum secaraumumdigu-
nakan secara klinisditempat praktek. Akan tetapi, saat
ini telah banyak riset yang dikembangkan agar dapat
menyempurnakan konsep alat yang telah adaagar da-
patdigunakan untuk memaksimalkandan memperce-
pat efek biologis pergerakan gigi. Dalam pendekatan
fisik, LLLT adalahmetode yang sangat berguna untuk
mempercepat pergerakan gigi karena meningkatkan
pembentukan kembali tulang tanpaefek samping pada
periodonsium. Selain itu, LIPUS adalah salahsatume-
tode non-invasif serta non-farmakologis untuk mem-
percepatgerakan gigiortodontik yang telahterbuktime-
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minimalkan resorpsi akar gigi dan mempercepat per-  kanagar terciptainovasi yang lebih sempurnasebagai
gerakangigiortodontik. Penelitian lebihlanjutdibutuh-  terapi tambahan dalam bidang ortodontik.
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