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Abstract: Hypertension is a condition with an increased blood pressure above normal.
Treatment of hypertension is proved to be very effective and widely available but
some side effects inter alia in the oral cavity cannot be avoided. This study aimed to
obtain the oral complaints of hypertensive outpatients at the Internal Department of
Robert Wolter Mongisidi Hospital Manado. This was a descriptive cross sectional
study. The results showed that of the 30 respondents there were more females (60%)
than males (40%). The most frequent age group was 56-60 years (20% males and
26,6% females), and the most frequent antihypertensive agent was amlodipine (80%).
The oral complaints were as follows: xerostomia (80%), swollen gums (16,67%), and
stomatitis aphtous recurrent (3,33%).
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Abstrak: Hipertensi adalah suatu keadaan dimana terjadi peningkatan tekanan darah
di atas normal. Pengobatan hipertensi terbukti sangat efektif dan tersedia luas, namun
beberapa efek samping akibat penggunaan obat hipertensi antara lain pada rongga
mulut tidak dapat dihindari. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran
keluhan di rongga mulut pengguna obat antihipertensi rawat jalan di Poliklinik
Penyakit Dalam Rumah Sakit Tingkat Il Robert Wolter Mongisidi Manado.
Penelitian ini bersifat deskriptif dengan dessain potong lintang. Responden penelitian
berjumlah 30 orang. Hasil penelitian memperlihatkan jenis kelamin perempuan (60%)
lebih banyak dari laki-laki (40%); usia responden terbanyak 56-60 tahun (46,67%);
dan obat antihipertensi yang tersering digunakan ialah amlodipine (80%). Keluhan
rongga mulut yang dialami responden ialah xerostomia (80%), gingiva bengkak
(16,7%), dan sariawan (3,3%).

Kata kunci: hipertensi, obat antihipertensi, keluhan rongga mulut

Hipertensi adalah suatu keadaan Hipertensi ini telah menjadi masalah utama
peningkatan tekanan darah di atas normal. dalam kesehatan masyarakat yang ada di
241



Tambuwun, Suling, Mintjelungan: Gambaran keluhan di rongga mulut pada pengguna ...

Indonesia maupun di beberapa negara yang
ada di dunia. Pada tahun 2000, kasus
hipertensi di negara berkembang berjumlah
639 juta kasus. Diperkirakan sekitar 80%
kenaikan kasus hipertensi di negara
berkembang menjadi 1,15 milyar kasus di
tahun 2025. Prediksi ini didasarkan pada
angka penderita hipertensi saat ini dan
pertambahan penduduk saat ini.!

Hipertensi merupakan penyakit kronik
yang paling sering terjadi di dunia. Di
Amerika Serikat sekitar 31% atau sekitar
75 juta populasi dewasa mengalami
hipertensi.  Prevalensi  hipertensi  di
Indonesia mencapai 31,7% pada tahun
2013, mulai dari populasi usia 18 tahun ke
atas. Prevalensi hipertensi meningkat
dengan pertambahan usia. Hipertensi
merupakan faktor resiko utama terjadinya
stroke, gagal jantung, penyakit ginjal
kronik, aterosklerosis  progresif  dan
demensia. Penanganan hipertensi sangat
efektif ~ menurunkan  mortalitas  dan
morbiditas kejadian kardiovaskuler.**

Progresifitas tekanan darah meningkat
sesuai  pertambahan usia.  Hipertensi
menurut usia lebih banyak terlihat pada
tekanan sistolik dibandingkan diastolik.
Tekanan sistolik meningkat pada dekade
kedelapan atau kesembilan, sedangkan
tekanan darah diastolik tetap konstan atau
meningkat sesudah usia 40 tahun.
Prevalensi hipertensi meningkat dengan
pertambahan usia pada semua kelompok
usia dan ras. Prevalensi usia pada pria kulit
putih usia 18-29 tahun sebesar 3,3%.
Prevalensi ini meningkat 13,2% pada
kelompok usia 30-39 tahun; 22% pada usia
40-49 tahun; 37,5% pada kelompok usia
50-59 tahun; dan 51% pada kelompok usia
60-74 tahun.*®

Pengobatan hipertensi yang terbukti
sangat efektif dan tersedia luas berhasil
mengontrol penderita hipertensi sehingga
mengurangi  morbiditas dan mortalitas
akibat hipertensi. Konsumsi obat anti-
hipertensi tidak dapat diabaikan penderita,
namun beberapa efek samping akibat obat
hipertensi tidak dapat dihindari.®
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Keluhan di rongga mulut pada
penderita hipertensi tidak diketahui, tapi
obat-obat antihipertensi seringkali menye-
babkan keluhan seperti xerostomia, gingiva
tumbuh berlebihan, pembengkakan kelenjar
liur atau nyeri, reaksi obat lichenoid,
erythema multiforme, perubahan sensasi
rasa, dan parastesia.’

Kumar et al. meneliti keluhan obat
antihipertensi terhadap rongga mulut dan
melaporkan adanya perdarahan gingiva
dengan karakteristik kemerahan pada
gingiva marginal (85,38%), hiposalivasi
(16,99%), lichenoid (4,5%), paralisis
nervus fasial (1,2%), dan pembengkakan
gingiva (16,9%).” Keluhan lain yang
muncul ialah rasa berpasir dalam mulut,
kesulitan bicara, mengunyah, atau menelan
karena kurangnya produksi air liur, yang
dapat menyebabkan xerostomia.®

METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersifat deskriptif dengan
pendekatan potong lintang. Penelitian
dilakukan di Poliklinik Penyakit Dalam
Rumah Sakit Tingkat Il Robert Wolter
Mongisidi Manado pada bulan Juni tahun
2015. Populasi penelitian ialah seluruh
pasien hipertensi rawat jalan di Poliklinik
Penyakit Dalam Rumah Sakit Tingkat 111
Robert Wolter Mongisidi Manado periode
Minggu Il bulan Juni 2015. Pengambilan
sampel dilakukan dengan  teknik
consecutive sampling, yaitu setiap pasien
yang sesuai dengan Kkriteria inklusi dan
dalam kurun waktu tertentu dengan jumlah
sampel minimal 30 responden.

Variabel  penelitian  ialah  obat
antihipertensi  (jenis obat antihipertensi
yang digunakan oleh pasien, vyaitu
amlodipine, Micardis, captopril, dan
nifedipine), lama mengonsumsi  obat

antihipertensi (waktu mengonsumsi obat
antihipertensi  oleh  pasien hipertensi
minimal 1 tahun), keluhan di rongga mulut
(mulut kering, gingiva bengkak, gingiva
berdarah, dan sariawan pada saat
mengonsumsi obat anti-hipertensi).
Pengumpulan data dilakukan dengan
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menggunakan  rekam  medik  pasien
hipertensi rawat jalan di Poliklinik Penyakit
Dalam Rumah Sakit Tingkat Il Robert
Wolter Mongisidi Manado.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1 memperlihatkan distribusi ke-
30 responden berdasarkan jenis kelamin.
Responden perempuan (60%) lebih banyak
dari laki-laki (40%).

Tabel 1. Distribusi responden berdasarkan
jenis kelamin

Jenis
Kelamin %
Laki-laki 12 40
Perempuan 18 60
Total 30 100

Tabel 2 memperlihatkan usia responden
yang terlibat dalam penelitian ini terbanyak
pada usia 56-60 tahun (46,67%).

Tabel 2. Distribusi responden berdasarkan
umur (tahun)

Umur n %

(Tahun)
40-45 4 13,33
46-50 5 16,67
51-55 7 23,33
56-60 14 46,67
Total 30 100

Tabel 3 memperlihatkan bahwa obat
antihipertensi yang paling sering digunakan
ialah amlodipin (80%).

Tabel 3. Distribusi responden berdasarkan obat
antihipertensi yang digunakan

Obat 0
L . %
Antihipertensi
Amlodipine 24 80
Micardis 3 10

Captopril 1 333
Nifedipine 2 6,67
Total 30 100

Dalam penelitian ini, responden yang

dipilih ialah yang telah menggunakan obat
antihipertensi selama 1 tahun. Hampir
sebagian besar responden mengalami mulut
kering (80%), gusi bengkak (16,67%), dan
sariawan (3,33%) (Tabel 4).

Tabel 4. Distribusi responden berdasarkan
keluhan rongga mulut

Keluhan 0
%
Rongga Mulut
Mulut kering 24 80
Gingiva bengkak 5 16,67
Gingiva berdarah 0 0
Sariawan 1 3,33
Total 30 100

BAHASAN

Obat antihipertensi digunakan sangat
luas dan harus terus digunakan untuk
memelihara kesehatan, tetapi efek samping
dari obat antihipertensi harus dihadapi oleh
setiap pasien. Keluhan rongga mulut
merupakan salah satu efek samping yang
sering ditemukan pada pasien hipertensi.

Tabel 2 memperlihatkan proporsi
hipertensi lebih banyak pada usia yang
semakin meningkat. Proporsi peningkatan
juga terjadi di area perkotaan dibandingkan
pedesaan, kemungkinan disebabkan oleh
perubahan dalam pola hidup dan aktifitas
fisik yang semakin berkurang. Proporsi
hipertensi ditemukan meningkat dengan
pertambahan usia. Perubahan tekanan darah
oleh pertambahan usia mungkin disebabkan
oleh perubahan dalam sistem vaskular yaitu
aterosklerosis dalam pembuluh darah.®

Golongan obat antihipertensi yang
paling sering digunakan pasien hipertensi
ialah calcium channel blocker (CCB).
Golongan obat ini sangat efektif
menurunkan tekanan darah, bekerja secara
langsung pada pembuluh darah untuk
menyebabkan relaksasi, dan seringkali
menjadi terapi lini pertama. CCB sangat
efektif dalam menurunkan tekanan darah
pada populasi yang lebih tua, obes, kulit
hitam, dan penyandang diabetes. Golongan
ini sangat baik mencegah terjadinya stroke
namun kurang efektif dibandingkan
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diuretik, ACE-Inhibitor dan Angiotensin
Receptor Blockers (ARB) dalam mencegah
gagal jantung.’® CCB terbagi dalam dua
kategori: 1) dihydropyridine calcium
channel  blocker vyaitu  amlodipine,
felodipine, nifedipine dan nicardipine; 2)
nondihydropyridine  calcium  channel
blocker yaitu diltiazem dan verapamil.*°

Dalam penelitian ini, obat yang paling
banyak digunakan oleh pasien adalah
amlodipin. Selain efektif untuk
menurunkan tekanan darah, obat ini juga
digunakan cukup sekali sehari sehingga
lebih disukai dibandingkan obat lain.
Jumlah responden yang menggunakan
amlodipin sebanyak 24 orang (80%) (Tabel
3). Obat antihipertensi ini bekerja pada
saraf autonom, vyaitu melalui saraf
parasimpatik yang kemudian mempunyai
pola perpindahan neurohumoral sama
seperti saraf simpatik yang berakibat
intervensi kerja dari kelenjar saliva untuk
mengalirkan saliva sehingga saliva menjadi
berkurang. Efek sinergis dari pemakaian
kombinasi dua atau tiga macam obat
antihipertensi dapat meningkatkan kemung-
kinan terjadinya xerostomia.'* Penelitian
yang dilakukan oleh Nonzee et al.
menemukan bahwa 50% pasien yang
menggunakan obat antihipertensi
mengalami xerostomia.*?

Berat ringannya pembengkakan gusi
dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti
kontrol plak, jenis kelamin dan usia.
Derajat dari kontrol plak dianggap paling
penting dibandingkan faktor-faktor lainnya.
Manifestasi klinik biasanya terlihat antara
1-3 bulan dari awal terapi. Amlodipin dapat
menyebabkan pertumbuhan gingiva
berlebihan pada 2 bulan sejak pemberian
obat.®

Papila interdental dan segmen anterior
dari permukaan labial terlihat mengalami
lobulasi menyebabkan gangguan pada
estetik. Proses mengunyah, bicara, nutrisi
dan akses untuk higienitas oral juga
terpengaruh. Keadaan ini meningkatkan
kerentanan mulut terhadap infeksi oral,
karies dan penyakit periodontal.*?

SIMPULAN

Dari hasil penelitian di Poliklinik
Penyakit Dalam Rumah Sakit Tingkat 111
Robert Wolter Mongisidi Manado dapat
disimpulkan bahwa keluhan rongga
mulut yang tersering dialami pengguna
obat antihipertensi ialah Xxerostomia

diikuti oleh gingiva bengkak dan

sariawan.

SARAN

1. Bagi Institusi Kesehatan: Pasien
hipertensi  di instruksikan kontrol

berkala atau periodik ke dokter gigi bila
ditemukan adanya keluhan atau
penyakit rongga mulut yang disebabkan
oleh penggunaan obat antihipertensi.

2. Bagi Institusi Pendidikan: Dapat
memberikan masukan atau informasi
mengenai keluhan di rongga mulut pada
pengguna obat antihipertensi, dan
pentingnya meningkatkan pemeliharaan
kesehatan gigi dan mulut sebagai upaya
peningkatan kualitas hidup manusia.

3. Bagi Masyarakat: Memberikan
informasi kepada masyarakat tentang
pentingnya menjaga kesehatan rongga
mulut, serta memberikan wawasan dan
pengetahuan  masyarakat  tentang
keluhan rongga mulut pada penggunaan
obat antihipertensi.
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