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ABSTRACT  

 
Knowledge of the position of the mental foramen is important both when administering regional 
anaesthesia,performing periapical surgery and dental implant surgery and endodontic treatments in the mandible. 
This study was to investigate the variation of the mental foramen in human skull. The study sample included 
eleven skulls taken in Anatomy Laboratory, Faculty of Medicine, Cenderawasih University. The mental foramen 
was symetrical in 100% of skulls. The most common size of foramen is 2.6 mm (46%) and the most common 
position of the mental foramen was between the first premolar and the second premolar (64%).  
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PENDAHULUAN   
 

Variasi anatomi banyak terdapat pada tubuh 
manusia, baik pada struktur pembuluh darah, 
saraf, otot hingga tulang dan lain-lain, termasuk 
struktur tulang tengkorak. Pada tulang tengkorak, 
variasi dapat terjadi pada sutura, sinus, foramen, 
canalis dan struktur lainnya. Variasi anatomi pada 
tubuh manusia ini dapat dipengaruhi oleh 
beberapa sebab, yakni: jenis kelamin, perubahan 
usia, korelasi antara sisi tubuh (kesimetrisan 
tubuh), lateralitas (ke-cenderungan munculnya 
ciri atau sifat yang lebih sering timbul pada satu 
sisi saja), hubungan antar sifat atau ciri: 
kecenderungan munculnya dua atau lebih sifat-
sifat atau ciri secara bersamaan (Hauser & Stefano, 

1989). 
Salah satu kepentingan klinis dari 

mengetahui variasi anatomi adalah untuk 
menghindari adanya kesalahan dalam mengenali 
ragam anatomi tubuh manusia, khususnya yang 
berhubungan dengan tindakan medis. Misalnya 
variasi pada sutura-sutura di calvaria cranii 
tengkorak manusia, sering disalahartikan sebagai 
fraktur (Hauser & Stefano, 1989).  

Variasi dari foramen mentale sendiri penting 
diketahui mengingat fungsi foramen mentale 
sebagai tempat keluarnya saraf dan arteri  mentale 
(Gray, 2002) dimana posisi, jumlah dan ukurannya 
berpengaruh pada tindakan anestesi atau 
pembedahan kedokteran gigi dan mulut (Hauser 
& Stefano, 1989; Mansjoer et al., 2001).  

Tulang mandibula terdiri dari corpus 
mandibula dan ramus mandibula. Pada 
permukaan medial ramus mandibula, terdapat 
foramen mandibula di tengah-tengahnya. 
Foramen mandibula berlanjut sebagai canalis 
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mandibula, yang bermuara pada permukaan 
lateral corpus mandibula pada foramen 
mentale.  

                            
Gambar 1. Tengkorak (cranium) manusia 

tampak depan (Sobotta, 1989).  
 
Foramen mentale dapat dilihat di bawah 

gigi premolar kedua, dari sini keluar cabang 
terminal dari nervus dan vasa alveolaris 
inferior. Di sekitar foramen mentale ditemukan 
otot-otot: musculus mentale, musculus 
depressor labii inferioris, musculus depressor 
anguli oris dan musculus platysma (Snell, 1997; 
Gray, 2002; Sudibjo et al., 2002).  

Foramen mentale dilalui oleh nervus 
mentale sebagai cabang akhir nervus alveolaris 
inferior, yang berasal dari nervus trigeminus 
(nervus cranialis V). Nervus trigeminus 
merupakan saraf sensoris utama untuk wajah. 
Sebelum  keluar dari cranium, nervus trigeminus 
terpecah jadi 3 cabang utama yaitu nervus 
ophtalmicus (nervus cranialis V1), nervus 
maxillaris (nervus cranialis V2) dan nervus 
mandibularis (nervus cranialis V3). Nama saraf-
saraf ini disesuaikan dengan daerah akhir utama, 
masing-masing daerah mata, maksilla dan 
mandibula (Moore & Agus, 2002).  

Gambar 2. Tulang mandibula tampak depan 
(Sobotta, 1989).  

 Gambar 3. Tulang mandibula tampak samping kiri 
(Sobotta, 1989).  

 
Foramen mentale dilalui juga oleh arteri 

mentale yang berasal dari arteri alveolaris inferior, 
yang merupakan cabang pars mandibularis arteri 
maksillaris, yang fungsinya untuk memcas-
kularisasi regio mentale(Moore & Agus, 2002); 
Sudibjo et al., 2002). 

Perjalanan vena-vena yang mengiringi arteri-
arteri tersebut di atas, memiliki nama sesuai 
dengan nama arteri yang diiringinya(Moore & 
Agus, 2002). 
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Foramen mentale memiliki banyak variasi, 
baik dari bentuk, ukuran dan jumlahnya (pada 
tiap sisi tulang mandibula dapat berjumlah 
tunggal, lebih dari satu, atau bahkan tidak ada 
sama sekali). Pada banyak kasus, bila jumlah 
foramen mentale lebih dari satu buah memiliki 
ukuran yang tidak sama besar (Hauser & Stefano, 
1989).  

Pada masa anak-anak sebelum erupsi gigi, 
posisi foramen mentale terletak lebih dekat ke 
arah deretan gigi. Selama masa erupsi gigi 
letaknya ke arah daerah tengah mandibula dan 
lebih ke arah batas bawah mandibula saat semua 
gigi telah erupsi. Dengan berkurangnya jumlah 
gigi pada usia lanjut, maka akan menimbulkan 
resorbsi dari tulang mandibula, sehingga foramen 
mentale letaknya semakin dekat ke batas atas.  
Selanjutnya setelah semua gigi tersebut hilang, 
foramen mentale tepat berada di bagian atas 
tulang mandibula, dan pada keadaan tingkat 
lanjut foramen menghilang dan digantikan oleh 
cekungan  yang terletak di sepanjang permukaan 
atas tulang mandibula (Hauser dan Stefano, 1989).  

                           

Gambar 4. Perjalanan saraf yang melewati 
foramen mentale (Sobotta, 1989).  
 
Chung et al. (1995) menemukan bahwa 

ukuran rata-rata dari lebar foramen mentale pada 
tengkorak orang Korea dengan menggunakan 

media foto Rontgen adalah 2,4 mm. Hauser & 
Stefano (1989) mengutip Le Double (1906), De 
Villiers (1968) dan Gershenson (1986), 
mendapatkan bahwa jumlah foramen mentale 
yang paling sering ditemukan  adalah dua buah 
untuk tiap tulang mandibula.  Foramen mentale 
paling sering didapatkan terletak antara gigi 
premolar satu dan premolar dua, hal ini 
dikemukakan oleh Gungor et al (2006) pada 
penelitiannya di Turki. 

Mengingat fakta di atas dan pentingnya 
foramen mentale secara medis, maka dilakukan 
penelitian terhadap variasi pada foramen mentale 
pada tengkorak manusia di Laboratorium 
Anatomi Fakultas Kedokteran Universitas 
cenderawasih.  

 
 

METODE PENELITIAN 
 

Penelitian ini dilakukan pada Bulan 
Desember 2009. Bahan yang digunakan adalah  
tulang mandibula dari tengkorak manusia koleksi 
Laboratorium Anatomi Fakultas Kedokteran 
Uncen, sebanyak 11 buah. Variabel yang diamati 
adalah: jumlah foramen, ukuran foramen, letak 
foramen dan variasi pemisahan antara foramen 
(bila terdapat lebih dari satu foramen tiap sisi).  

 
Jumlah foramen  

Jumlah foramen mentale yang terdapat di tiap 
sisi tulang mandibula: a) Tidak ada, b) Satu, c) 
Dua, d) Tiga atau lebih.  

 
Ukuran foramen  

Ukuran yang terbesar bila terdapat lebih dari 
satu foramen a) kecil=0,3-1,0 mm, b) sedang=2,0 
mm, c) besar=2,6 mm, d) sangat besar =lebih       
dari 2,6 mm. 

 
Letak foramen: 

a) Di depan atau di bawah pangkal gigi 
premolar satu,  

b) Tepat di bawah, antara pangkal gigi 
premolar satu dan premolar dua.  

c) Di belakang pangkal gigi premolar dua. 
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Variasi pemisahan antara foramen 

Bila terdapat lebih dari satu foramen tiap 
sisi: a) Sedikit: hanya berupa lapisan tipis antara 
foramen, b) Sedang: hanya berupa jembatan 
tulang yang membatasi foramen, c) Foramen 
benar-benar terpisah (Hauser & Stefano, 1989).  

 
Prosedur Penelitian 

Tulang mandibula dilepaskan dari kepala 
cadaver kemudian dibersihkan dari jaringan yang 
melekat (kulit, lemak otot, maupun ligamentum) 
dengan menggunakan pisau bedah dan pinset. 
Tulang direbus dalam panci alumunium di atas 
pemanas (kompor), hingga sisa-sisa jaringan yang 
tidak terangkat menjadi lunak dan mudah 
dibersihkan lalu tulang dibersihkan dari sisa 
jaringan. Foramen mentale dibersihkan dari isinya 
dengan menggunakan pinset dan secara hati-hati, 
selanjutnya tulang ditiriskan dan diangin-
anginkan hingga kering. Pengambilan data, 
berupa jumlah, ukuran dan letak ,serta variasi 
pemisahan dari foramen mentale, menggunakan 
alat ukur (mistar) dan kawat berbagai diameter. 

 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN  

 
Hasil penelitian terhadap 11 buah tulang 

madibula didapatkan bahwa semua tulang 
mandibula hanya memiliki 1 foramen mentale di 
tiap sisinya (Tabel 1). Hal ini didukung oleh data-
data yang dikompilasi oleh  Hauser & Stefano 
(1989), yang mengemukakan bahwa jumlah 
foramen mentale yang paling sering ditemukan  
adalah dua buah untuk tiap tulang mandibula.  

Ukuran foramen mentale dari semua tulang 
mandibula ini, ternyata paling banyak berukuran 
besar (2,6 mm) yaitu berjumlah 5 (46%) buah, 
sedangkan sisanya berukuran sedang (2,0 mm) 
dan sangat besar (lebih dari 2,6 mm). Semua 
tulang mandibula pada penelitian ini, berasal dari 
Surabaya, yang diasumsikan semuanya berasal 
dari suku Jawa.  Hal yang mendekati fakta di atas, 
juga diungkapkan oleh penelitian Chung et al 
(1995), dimana ia menemukan bahwa rata-rata 
dari ukuran foramen mentale pada tengkorak 
orang Korea dengan menggunakan media foto 

Rontgen adalah 2,4 mm. Apinhasmit et al. (2006a) 
yang melakukan penelitian terhadap 106 
tengkorak manusia di Thailand,  menemukan rata-
rata  ukuran foramen mentale adalah 2,8 mm. 

 
Tabel 1. Hasil pengamatan terhadap beberapa 

parameter foramen mentale yang dilakukan 
di Laboratorium Anatomi FK Uncen.  

No  Parameter  Ukuran  
Skala 

Jumlah Persen
tase 

1. Jumlah 
Foramen  

a (tidak ada) 
b (1)  
c (2) 
d (> 3)  

0 
11 
0 
0 

0 
100 

0 
0 

2. Ukuran 
Foramen 
(cm)  

a (kecil) 
b (sedang)  
c (besar) 
d (sgt besar) 

0 
3 
5 
3 

0 
27 
46 
27 

3. Letak 
Foramen*  

a (depan) 
b (bawah) 
c (belakang)   

3 
7 
1 
 

27 
64 
9 
 

Ket.: Ukuran foramen a) kecil=0,3-1,0 mm, b) 
sedang=2,0 mm, c) besar=2,6 mm, d) sangat besar 
=lebih dari 2,6 mm. Letak foramen: a) Di depan 
atau di bawah pangkal gigi premolar satu, b) 
Tepat di bawah, antara pangkal gigi premolar 
satu dan premolar dua. c) Di belakang pangkal 

gigi premolar dua.  
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Gambar 5. Persentase jumlah dan ukuran foramen 

mentale tulang mandubula tengkorak manusia.  

 
Berdasarkan letaknya, foramen mentale dari 

11 tulang mandibula ini, paling banyak tepat di 
bawah, antara pangkal gigi premolar satu dan 
premolar dua. Terdapat pada 7 (64%) tulang 
mandibula. Sedangkan sisanya 3 terletak di depan 
atau di bawah pangkal gigi premolar satu, dan  



OCTAVIAN, et al., Variasi Foramen Mentale 

 

51 

hanya 1 yaitu terletak di belakang pangkal gigi 
premolar dua. Sesuai dengan penelitian Phillips et 
al. (1990) di Amerika dan Apinhasmit et al (2006a; 
2006b) yang meneliti tengkorak orang Thai, juga 
penelitian Haganifar dan Rokouei di iran tahun 
2009 yang dikutip oleh Juodzbalys et al. (2010) 
mengungkapkan foramen mentale paling umum 
ditemukan di bawah  antara gigi premolar satu 
dan premolar dua. Hal ini juga didukung oleh 
pendapat Snell (1997), Gray (2002) dan Sudibjo et 
al., ( 2002).  
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Gambar 6. Letak formen metale pada tulang 

mandubula. a= depan, b=bawah, c= belakang.   
 
Letak foramen mentale terhadap garis 

horizontal tulang mandibula, juga dipengaruhi 
oleh usia; dimana pada lansia yang mengalami 
atropi tulang alveolar, letak foramen mentale 
ditemukan cenderung lebih dekat ke arah 
permukaan atas tulang mandibula dibanding 
pada lansia yang tidak mengalami atropi tulang 
alveolar (Soikkonen et al., 1995). Namun menurut 
Williams dan Krovitz (2004) posisi berdasarkan 
gigi tidak dapat digunakan untuk menentukan 
letak foramen mentale, karena adanya variabilitas 
ukuran gigi dan  pengaruh proses erupsi. Variasi 
pemisahan antara foramen (bila terdapat lebih 
dari satu foramen tiap sisi. Dari ke 11 tulang 
mandibula yang diteliti, semuanya hanya 
memiliki 1 foramen mentale di tiap sisinya, 
sehingga variabel ini  tidak bisa diambil datanya.  

 
 

KESIMPULAN  
 

Kesimpulan  
Dari penelitian yang dilakukan terhadap 11 

buah tulang mandibula di Laboratorium Anatomi 

Fakultas Kedokteran Uncen, dapat disimpulkan 
bahwa: 
1. Semua tulang mandibula memiliki 1 buah 

foramen mentale di tiap sisinya.  
2. Ukuran foramen yang terbanyak didapatkan 

adalah ukuran besar (2,6 mm).  
3. Letak foramen terbanyak terdapat di bawah, 

antara pangkal gigi premolar satu dan 
premolar dua.  

 
Saran  

Perlu dilakukan penelitian yang lebih luas 
dan mendalam tentang variasi tulang tengkorak 
manusia, khususnya foramen mentale, dihubung-
kan dengan pengaruh ras, jenis kelamin dan usia, 
dan faktor-faktor lain yang mungkin berpengaruh.  
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