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DAYA HAMBAT OBAT KUMUR CETYLPYRIDINIUM CHLORIDE 
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Abstract: Dental caries and periodontal diseases are still the major problems of oral health 

among the community. The microbes Streptococcus mutans that accumulate in plaques have 

an important role in the occurences of these two diseases. The control of plaque forming can 

be done chemically by using mouthwash. Cetylpyridinium chloride (CPC) and betle leaf 

(Piper betle Linn.), among others, are active ingredients that are added in the preparation of 

alcohol-free mouthwash. This study aimed to determine whether there was a difference 

between the inhibition of alcohol-free mouthwash containing CPC, and betle-leaf mouthwash 

to the growth of S. mutans. This was an experimental study with a post-test-only control-

group design. The technique for testing inhibition used the Kirby Baurer disc diffusion 

method with samples of cultures of S. mutans The trial materials were commercial alcohol-

free mouthwash and betle-leaf mouthwash; and aquadest as the negative control.  There were 

nine repetitions for each trial material group. The results of the Kruskal Wallis test showed 

significant differences (P <0.05) between alcohol-free mouthwash containing CPC, alcohol-

free mouthwash containing piper betle Linn extract, and aquadest. The result of the Mann 

Withney test showed that there was a significant difference (P <0.05) between alcohol-free 

mouthwash containing CPC and alcohol-free mouthwash containing piper betle Linn extract. 

Alcohol-free mouthwash containing CPC had a wider zone of inhibition than the alcohol-free 

mouthwash containing betle leaf extract. Conclusion: Inhibition of the alcohol-free 

mouthwash containing cetylpyridinium chloride on the growth of S.mutans was significantly 

better than the alcohol-free mouthwash containing piper betle Linn extract. 

Keywords: cetylpyridinium chloride, betle leaf, mouthwash, Streptococcus mutans. 

 

 

Abstract: Karies gigi dan penyakit periodontal  merupakan masalah bagi kesehatan gigi dan 

mulut di masyarakat. Streptococcus mutans dalam plak berperan dalam terjadinya kedua 

penyakit ini. Pengontrolan plak dapat dilakukan secara kimiawi dengan menggunakan obat 

kumur. Cetylpyridinium chloride (CPC) dan daun sirih merupakan bahan aktif yang 

ditambahkan dalam  sediaan obat kumur bebas alkohol. Penelitian ini bertujuan untuk melihat 

apakah terdapat perbedaan daya hambat antara obat kumur bebas alkohol yang mengandung 

CPC dengan obat kumur daun sirih terhadap pertumbuhan S. mutans. Penelitian ini bersifat 

eksperimental dengan post-test only control group design. Teknik pengujian daya hambat 

menggunakan metode difusi cakram Kirby Baurer dengan sampel S. mutans. Bahan coba yang 

digunakan yaitu obat kumur bebas alkohol, dan akuades sebagai kontrol negatif. Jumlah 

pengulangan pada masing-masing kelompok bahan coba sebanyak 9 kali.  Uji Kruskal Wallis 

menunjukkan perbedaan bermakna (P <0,05) antara obat kumur CPC, obat kumur daun sirih, 
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dan akuades terhadap pertumbuhan S. mutans. Uji Mann-Whitney menunjukkan perbedaan 

bermakna (P <0,05) antara obat kumur CPC dan obat kumur daun sirih terhadap pertumbuhan 

S. mutans. Obat kumur CPC memiliki zona hambat lebih besar dibandingkan obat kumur daun 

sirih. Simpulan: Sediaan obat kumur bebas alkohol yang mengandung cetylpyridinium 

chloride memilliki daya hambat terhadap pertumbuhan Streptococcus mutans yang lebih 

tinggi secara bermakna dibandingkan sediaan obat kumur bebas alkohol yang mengandung 

ekstrak daun sirih. 

 

 

Kesehatan gigi dan mulut merupakan hal 

yang penting bagi kesehatan umum 

seseorang karena mulut yang sehat 

memungkinkan seseorang untuk makan, 

berbicara, dan bersosialisasi, tanpa meng-

alami rasa sakit dan tidak nyaman.
1,2

 Karies 

gigi dan penyakit periodontal masih 

menjadi masalah bagi kesehatan gigi dan 

mulut masyarakat secara umum.
3
   

Faktor umum yang menyebabkan 

terjadinya karies gigi dan penyakit peri-

odontal yaitu plak.
4,5

 Streptococcus mutans 

(S. mutans) merupakan  bakteri gram posi-

tif yang berperan dalam pembentukan dan 

peningkatan akumulasi plak, serta sebagai 

organisme utama penyebab timbulnya 

karies. Enzim glucosyl transferase yang 

dihasilkan oleh S. mutans dapat memfasi-

litasi pembentukan glukan, sehingga mem-

bantu perlekatan dan agregasi bakteri 

lainnya untuk membentuk biofilm plak.
6,7 

Plak yang tidak dibersihkan secara teratur 

akan mengalami pematangan. Patogenitas 

yang dihasilkan kompleks bakteri dapat 

menyebabkan karies, gingivitis, dan peri-

odontitis. Oleh karena itu, pengontrolan 

plak diperlukan sebagai salah satu upaya 

untuk memelihara kesehatan gigi dan 

mulut.
8
 

Umumnya kontrol plak dilakukan 

secara mekanis melalui penyikatan gigi dan 

pembersihatan interdental, namun kenyata-

annya terdapt individu yang sulit melaku-

kan kontrol plak secara mekanis dengan 

baik. Hal ini mungkin terjadi karena 
kurangnya motivasi dan ketrampilan untuk 

melakukan kontrol plak secara akurat. 

Kontrol plak secara mekanis dapat ditun-

jang melalui pengunaan obat kumur untuk 

mencapai daerah yang tidak terjangkau 

dengan penyikatan gigi, dan penggunaan 

benang gigi.
8,9

 

Kandungan dasar obat kumur umum-

nya terdiri dari air, alkohol, agen pem-

bersih, perasa, dan pewarna. Bahaya 

penggunaan alkohol dalam obat kumur 

masih menjadi perdebatan bagi peng-

gunanya.
10 

Penelitian menunjukkan bahwa 

obat kumur yang mengandung etanol dapat 

memengaruhi permukaan tambalan resin 

komposit.
11 

Survei menunjukkan bahwa 

obat kumur yang mengandung alkohol 

dapat berkontribusi pada peningkatan risiko 

kanker mulut.
12 

Adanya pandangan-

pandangan ini menyebabkan obat kumur 

bebas alkohol menjadi perhatian dan 

meningkat di pasaran. Obat kumur bebas 

alkohol yang terdapat di pasaran, di 

antaranya mengandung cetylpyridinium 

chloride (CPC) dan ekstrak daun sirih. 

CPC merupakan senyawa amonium 

kuartenari yang memiliki spektrum anti-

mikroba luas. CPC memiliki sifat dapat 

larut dalam air, alkohol, kloroform, 

benzena dan eter. Dari sifat kelarutan ini, 

CPC dapat dibuat dalam sediaan bebas 

alkohol.
4,13

 Sirih (piper betle Lynn), meru-

pakan salah satu tanaman tradisional yang 

dikenal sejak lama di Indonesia sebagai 

bahan untuk menginang dan menguatkan 

gigi.
14

  Kandungan ekstrak daun sirih se-

perti minyak atsiri dengan komponen fenol 

dan hidroksikavikol memiliki efek anti-

bakteri.
15

   

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini yaitu eksperimen-
tal laboratorium, dengan rancangan pene-

litian post-test only control group design. 

Penelitian  dilakukan di Laboratorium Uni-

versitas Hasanuddin Fakultas Kedokteran 

Makassar pada bulan Oktober 2012. 

Sampel yang digunakan yaitu biakan murni 
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S. mutans dengan bahan coba obat kumur 

bebas alkohol yang mengandung CPC dan 

obat kumur yang mengandung ekstrak daun 

sirih, serta aquades sebagai kontrol negatif. 

Jumlah pengulangan pada masing-masing 

bahan coba sebanyak 9 kali, yang didapat 

dengan menggunakan rumus Frederer: {(t-

1).(n-1) ≥ 15}. Pengujian daya hambat 

bakteri S. mutans dilakukan melalui metode 

difusi cakram  Kirby Baurer.                                                                  
 

Langkah kerja penelitian ialah: 

sterilisasi alat, pembuatan   media  brain 

heart infusion broth (BHI-B), pembuatan 

media Mueller Hinton agar (MHA), pem-

biakan spesimen, pengujian  daya hambat 

bakteri
 

 

HASIL PENELITIAN 

Hasil penelitian yang dilakukan pada 

tiga jenis bahan coba menunjukkan zona 

hambat pada setiap cakram yang di-

celupkan obat kumur yang mengandung 

CPC dan obat kumur daun sirih, sedangkan 

cakram yang dicelupkan aquades sebagai 

kontrol negatif tidak ditemukan zona 

hambat (Gambar 1). Diameter zona hambat 

bahan coba diukur dalam satuan mm (Tabel 1). 

Hasil uji normalitas pada Tabel 2 

menunjukkan data zona hambat obat kumur 

yang mengandung CPC memiliki P > 0,05, 

maka data CPC terdistribusi normal. Zona 

hambat obat kumur daun sirih memiliki P < 

0,05, maka data zona hambat daun sirih 

tidak terdistribusi normal.  Oleh karena itu, 

pengujian statistik pada penelitian ini 

menggunakan uji statistik non-parametik 

untuk memenuhi asumsi data penelitian 

yang tidak terdistribusi normal. 

Hasil uji Kruskal-Wallis menunjukkan 

mean ranking dari setiap bahan coba CPC, 

daun sirih dan aquades secara berturut-turut 

yaitu 23,00, 14,00, dan 5,00 dengan 

perbedaan yang bermakna 0,000 (P < 0,05). 

Hasil uji Mann-Whitney U menunjuk-

kan  mean rank obat kumur yang mengan-

dung CPC lebih tinggi dari pada obat 

kumur yang mengandung ekstrak daun sirih 

5,00 (P = 0,00). 

 

 

Tabel 1. Rerata dan Standard Deviasi zona 

hambat  bahan coba terhadap bakteri S. mutans. 

Bahan coba N 𝒙  SD 

I 9 34,69 3,10 

II 9 11,57 3,51 

III 9 0,00 0,00 

Keterangan: 
I :  Obat kumur yang mengandung CPC 

II : Obat kumur yang mengandung daun sirih 

III :  Aquades (kontrol negatif) 

N :  Jumlah perlakuan tiap bahan coba 

𝑥  :  Rerata (mm) 

SD :  Standar Deviasi 

 

 

 

Gambar 1. Zona hambat obat kumur yang 

mengandung CPC dan obat kumur yang 

mengandung daun sirih terhadap pertumbuhan 

S. mutans. 

 

 
Tabel 2. Hasil uji normalitas data bahan coba 

CPC dan daun sirih menggunakan uji 

Kolmogorov-Smirnov. 

Bahan coba P 

I 0,200 

II 0,000 

Keterangan: 

P :  Signifikansi (P <0,05) 

I :  Obat kumur yang mengandung CPC 

II :  Obat kumur yang mengandung daun sirih 

 

       
Tabel 3. Hasil uji Kruskal Wallis antara bahan 

coba. 

Bahan coba Mean rank P 

I 23,00  

II 14,00 
0,000 

III 5,00 

Keterangan: 

P :  Signifikansi (P <0,05) 

I :  Obat kumur yang mengandung CPC 

II :  Obat kumur yang mengandung daun sirih. 

III :  Akuades (kontrol negatif) 

 

        

CPC Daun Sirih 
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Tabel 4. Hasil uji Mann Whitney-U antara 

bahan coba CPC, daun sirih, dan akuades. 

Bahan coba Mean rank P 

I 23,00  

II 14,00 0,000 

III 5,00  

Keterangan: 

P :  Signifikansi (P <0,05) 

I :  Obat kumur yang mengandung CPC 

II :  Obat kumur yang mengandung daun sirih 

 

 

BAHASAN 

Perbandingan daya hambat obat kumur 

yang mengandung CPC dengan obat kumur 

daun sirih terhadap pertumbuhan S. mutans 

diteliti dengan menggunakan metode difus 

cakram Kirby Baurer disertai dengan 

akuades sebagai kontrol negatif. Hasil 

penelitian ini menunjukkan bahwa zona 

hambat terdapat pada obat kumur yang 

mengandung CPC dan obat kumur yang 

mengandung ekstrak daun sirih, sedangkan 

pada akuades tidak terdapat zona hambat. 

Hasil rerata besar zona daya hambat 

dari setiap bahan coba  CPC daun sirih dan 

akuades secara berturut-turut yaitu 34,69 

mm (SD±3,10) 11,57 mm (SD±3,51), dan 
0 mm. Hasil uji Kruskal-Wallis menun-

jukkan mean ranking dari bahan coba CPC 

lebih tinggi dari  pada daun sirih dan 

aquades (P <0,05). Data ini menunjukkan 

daya hambat terhadap bakteri S. mutans 

paling besar dimiliki oleh obat kumur yang 

mengandung CPC dibandingkan dengan 

obat kumur yang mengandung ekstrak daun 

sirih dan akuades. Hasil penelitian ini 

sejalan dengan penelitian Akande et al.
16

 

yang menunjukkan bahwa obat kumur yang 

mengandung CPC memiliki efek anti-

bakteri terbesar dari obat kumur yang 

mengandung senyawa fenol dan gliserin/ 

triklosan. Efek antibakteri tersebut dilaku-

kan pada bakteri rongga mulut berikut: 

Staphylococcus aureus, Streptococcus 

pyogenes, S. mutans, Helicobacter pylori, 

Actinomyces viscosus, Candida albicans, 

dan Porphyromnas gingivalis. 

Penelitian secara in vitro oleh 

Schaeffer et al.
17 

menunjukkan obat kumur 

yang mengandung 0,075% CPC bebas 

alkohol dapat menghambat 99,9% lebih 

bakteri S. mutans.  Penelitian secara in vivo 

oleh Sreenivasan et al.
18

 menunjukkan 

bahwa obat kumur yang mengandung 

0,05% CPC dapat menghambat 90% lebih 

bakteri dalam plak gigi.  Hasil yang di-

dapatkan pada penelitian ini sesuai dengan 

kedua hasil penelitian di atas yang 

menunjukkan adanya aktifitas antibakteri 

dari CPC dengan zona hambat yang luas, 

melebihi zona hambat obat kumur yang 

mengandung ekstrak daun sirih. Data ini 

sesuai dengan teori yang mengatakan 

bahwa CPC memiliki kemampuan untuk 

mengadsorpsi muatan negatif dari bakteri, 

meningkatkan permeabilitas dinding sel 

bakteri,  menurunkan metabolisme sel, me-

ngurangi perlekatan bakteri pada permukaan 

gigi, serta menghambat pertumbuhan sel.
4
 

Obat kumur yang mengandung ekstrak 

daun sirih menunjukkan adanya zona 

hambat terhadap bakteri S. mutans. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Pratiwi
19 

mengenai studi mikroskopik 

antimikroba ekstrak kasar air daun sirih 

terhadap bakteri S. mutans dengan meng-

gunakan transmission electron microscopy 

(TEM), thin layer chromatography (TLC) 

dan gas chromatography mass spectro-

metry (GCMS). Hasil penelitian tersebut 

menunjukkan ekstrak kasar air daun sirih 

menyebabkan kerusakan dari plasma sel 

dan nukloid, serta mengurangi produksi 

asam dari S. mutans. 

Hasil uji Mann-Whitney U menunjuk-

kan mean rank obat kumur yang mengan-

dung CPC 14,00, sedangkan mean rank 

obat kumur yang mengandung ekstrak daun 

sirih 5,00 dengan P = 0,00. Berdasarkan 

hasil ini peneliti mengasumsikan bahwa 

perbedaan daya hambat kedua bahan coba 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara 

lain: komposisi, bentuk bahan aktif, dan 

kandungan bahan antibakteri. 

Komposisi obat kumur yang mengan-

dung CPC antara lain mengandung fluor 

sedangkan komposisi obat kumur daun 

sirih tidak mengandung fluor. Penelitian 

oleh Jamilah
20

 mengenai pasta gigi yang 

mengandung fluor dengan beberapa 
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konsentrasi memperlihatkan bahwa secara 

in vitro fluor menunjukkan daya antibakteri 

yaitu pada pasta gigi fluor dengan 

konsentrasi 100%, 10%, dan 1%, dan tidak 

pada konsentrasi 0,1%.
20

 Dengan demikian, 

penulis berasumsi bahwa kandungan flour 

yang terdapat dalam obat kumur yang 

mengandung CPC memungkinkannya 

memiliki daya hambat yang lebih besar 

dibandingkan obat kumur yang mengan-

dung ekstrak daun sirih. Konsentrasi flour 

yang terkandung dalam obat kumur yang 

mengandung CPC tidak dicantumkan; oleh 

karena itu, belum bisa dipastikan peran 

antibakteri fluor dalam obat kumur ini. 

Kekurangan dalam penelitian ini yakni 

bahan coba CPC yang digunakan merupa-

kan obat kumur dalam bentuk sediaan 

paten yang terdapat di pasaran. Hal ini 

menyebabkan  kadar serta kandungan yang 

terdapat dalam obat kumur tersebut dan 

obat kumur daun sirih tidak dapat 

dikendalikan. Data hasil penelitian obat 

kumur yang mengandung daun sirih belum 

terdistribusi normal; hal ini disebabkan 

jumlah pengulangan pada sampel masih 

kurang. 

 

SIMPULAN 

Dari hasil penelitian dapat disimpul-

kan bahwa daya hambat terhadap pertum-

buhan Streptococcus mutans dari sediaan 

obat kumur bebas alkohol yang mengan-

dung cetyl-pyridinium chloride lebih tinggi 

secara bermakna dibandingkan obat kumur 

bebas alkohol yang mengandung ekstrak 

daun sirih. 

 

SARAN 

      Disarankan untuk menguji efek lidah 

buaya terhadap bakteri lain yang dapat 

menimbulkan masalah kesehatan gigi dan 

mulut.  
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