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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil pengamatan dapat disimpulkan bahwa : 

Pertama, dari 20 sampel isolat susu sapi penderita mastitis dinyatakan 

positif mengandung bakteri Streptococcus sp tipe beta hemolyticus. 

Kedua, pola sensitivitas antibiotik eritromisin terhadap bakteri 

Streptococcus sp tipe beta hemolyticus berturut-turut adalah 5 % resisten, 15 % 

intermediate, dan 80 % susceptible. 

Pola sensitivitas antibiotik penisilin G terhadap bakteri Streptococcus sp 

tipe beta hemolyticus berturut-turut adalah 10 % resisten, 33.3 % moderately 

susceptible, 56.7 % susceptible. 

Pola sensitivitas antibiotik siprofloksasin terhadap bakteri Streptococcus 

sp tipe beta hemolyticus berturut-turut adalah 5 % resisten, dan 95 % susceptible. 

Pola sensitivitas antibiotik tetrasiklin terhadap bakteri Streptococcus sp 

tipe beta hemolyticus berturut-turut adalah 11.7 % resisten, 3.3 % intermediate, 

dan 85  % susceptible. 

Ketiga, dari keempat antibiotik yang paling sensitif dalam menghambat 

pertumbuhan bakteri Streptococcus sp tipe beta hemolyticus penyebab mastitis 

adalah antibiotik siprofloksasin. 
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B. Saran 

Pertama, perlu dilakukan penelitian lebih lanjut terhadap antibiotik yang 

lain yang dapat digunakan dalam pengobatan infeksi mastitis pada sapi perah. 

Kedua, perlu penanganan lebih lanjut pada bakteri Streptococcus sp tipe 

beta hemolyticus yang sudah resisten, dan peningkatan kualitas peternakan dan 

petugas peternakan. 

Ketiga, perlu dilakukan penelitian uji sensitivitas antibiotik eritromisin, 

penisilin G, siprofloksasin, dan tetrasiklin terhadap bakteri Streptococcus sp tipe 

beta hemolyticus yang mencemari susu sapi penderita mastitis yang terkonsumsi 

oleh manusia. 
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Lampiran 1. Sampel susu  
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Lampiran 2. Hasil isolasi Streptococcus sp tipe beta hemolyticus 
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Lampiran 3. Hasil uji mikroskopis bakteri Streptococcus sp tipe beta 

hemolyticus 
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Lampiran 4.  Hasil uji sensitivitas antibiotik eritromisinm penisilin G, 

siprofloksasin dan tetrasiklin terhadap Streptococcus sp tipe 

beta hemolyticus 
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Lampiran 5. Hasil uji katalase bakteri Streptococcus sp tipe beta hemolyticus 
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Lampiran 6. Hasil uji koagulase bakteri Streptococcus sp tipe beta 

hemolyticus 
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Lampiran 7. Bakteri Streptococcus sp tipe beta hemolyticus ATCC 12386 
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Lampiran 8. Formulasi dan pembuatan media 

 

1. Agar Darah 

Nutrien Agar (NA) ditambahkan dengan 1 ml darah. 

2. Nutrien Agar (NA) 

Lab-Lemeo powder 1,0 g 

Ekstrak ragi 2,0 g 

Peptone 5,0 g 

Sodium kklorida 5,0 g 

Agar 15 g 

Air suling ad 1000 ml 

pH 7,4 ±0,2  

Bhan-bahan diatas dilarutkan dalam aquadest sebanyak 1000 ml sampai 

larut sempurna, dituang pada tabung reaksi kemudian disterilkan dengan 

autoclave pada suhu 121°C selama 15 menit dan di tuang dalam cawan 

petri. 

3. Mueller Hilton Agar (MHA) 

Ektrak sapi 300 g 

Casein hidrolisata 17,5 g 

Kanji 1,5 g 

Agar 17,0 g 

Air suling ad 1000 ml 

pH 7,4 ± 0,2  
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Bahan-bahan diatas dilarutkan kedalam aquadest ad 1000 ml, dipanaskan 

sampai larut sempurna kemudian disterilkan dengan autoclave pada suhu 

121°C selama 15 menit.  

4. Standart Mc. Farland 0.5 

Suspensi Standart Mc. Farland adalah suspensi yang menunjukkan 

konsentrasi kekeruhan bakteri sama dengan 10
8
 CFU/ml. 

Komposisi:  

Larutan Asam Sulfat 1% b/v 9,5 ml 

Larutan Barium klorida v/v 0,5 ml 

Cara pembuatan : 

Dicampur kedua larutan tersebut dalam tabung reaksi dikocok dan 

dihomogenkan. Apabila kekeruhan suspensi bakteri uji adalah sama 

dengan kekeruhan suspense standart, berarti konsentrasi suspense bakteri 

adalah 10
8
 CFU/ml. 

5. Brain Hert Infusion (BHI) 

Infus otak sapi 12 g 

Infus hati sapi 5 g 

Proteosa peptone 10 g 

Glukosa 2,0 g 

Sodium klorida 5,0 g 

Disodium fosfat 2,5 g 

Air suling ad 1000 ml 

pH 7,4 ±0,2 
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bahan-bahan diatas dilarutkan ke dalam aquadest ad 1000 ml, kemudian 

disterilkan dengan autoclave pada suhu 121°C selama 15 menit. 

6. Komposisi Cat Gram 

Cat Gram A (warna ungu) 

Kristal violet  2g 

Etil alkohol 95% 20 ml 

Ammonium oksalat 0,8 g 

Aquadest  80 ml 

Cat Gram B (warna coklat) 

Yodium  1 g 

Kalium iodida  2 g 

Aquadest  300 ml 

Cat Gram C (tak berwarna) 

 Aseton  50 ml 

Etil alkohol 95% 50 ml 

Cat Gram D (warna merah) 

Safranin  0,25 g 

Etil alkohol  10 ml 

Aquadest  90 ml 
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Lampiran 9.  Hasil pengolahan data dengan spss uji T-test dan uji Statistik 

dua arah 

 

T-Test 

Group Statistics 

 

Antibiotic N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

diameter zona 

hambat 

kontrol eritromisin 3 40.00 .000 .000 

eritromisin 60 30.42 7.296 .942 

 
 

 

 

 

 

 

Independent Samples Test 

  Levene's Test for 

Equality of 

Variances 

t-test for 

Equality of 

Means 

    

  F Sig. t 

diameter zona 

hambat 

Equal variances assumed 6.418 .014 2.258 

Equal variances not 

assumed 
  

10.174 

Independent Samples Test 

  
t-test for Equality of Means 

  
 

  

df 

Sig. (2-

tailed) Mean Difference 

diameter zona 

hambat 

Equal variances assumed 61 .028 9.583 

Equal variances not 

assumed 

59.000 .000 9.583 



85 

 

 

 

Group Statistics 

 

Antibiotic N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

diameter 

zona 

hambat 

kontrol penisilin 3 39.67 .577 .333 

Penisilin 60 28.87 7.950 1.026 

 

Independent Samples Test 

  t-test for Equality of Means 

   

  

df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

diameter zona 

hambat 

Equal variances assumed 61 .023 10.800 

Equal variances not assumed 54.285 .000 10.800 

 

 

 

Independent Samples Test 

  t-test for Equality of Means 

  

 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

  Std. Error 

Difference Lower Upper 

diameter 

zona 

hambat 

Equal variances assumed 4.245 1.095 18.072 

Equal variances not assumed .942 7.699 11.468 

Independent Samples Test 

  t-test for Equality of Means 

  

 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

  Std. Error 

Difference Lower Upper 

diameter 

zona 

hambat 

Equal variances assumed 4.626 1.550 20.050 

Equal variances not assumed 1.079 8.637 12.963 
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Group Statistics 

 antibiotik N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

diameter 

zona 

hambat 

kontrol 

siprofloksasin 

3 40.00 .000 .000 

siprofloksasin 60 32.52 8.144 1.051 

 

Independent Samples Test 

  
Levene's Test for 

Equality of Variances 

t-test for Equality 

of Means 

    

  F Sig. T 

diameter zona 

hambat 

Equal variances assumed 1.275 .263 1.579 

Equal variances not 

assumed 
  

7.118 

 

Independent Samples Test 

  
t-test for Equality of Means 

   

  

df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

diameter 

zona 

hambat 

Equal variances assumed 61 .119 7.483 

Equal variances not 

assumed 

59.000 .000 7.483 
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Independent Samples Test 

  t-test for Equality of Means 

  

 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

  Std. Error 

Difference Lower Upper 

diameter 

zona 

hambat 

Equal variances assumed 4.738 -1.991 16.958 

Equal variances not assumed 1.051 5.380 9.587 

 

 

 

Group Statistics 

 
antibiotik N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

diameter 

zona 

hambat 

kontrol 

tetrasiklin 

3 35.00 .000 .000 

tetrasiklin 60 26.42 6.368 .822 

 

Independent Samples Test 

  

Levene's Test for 

Equality of Variances 

t-test for 

Equality of 

Means 

  

  

  

F Sig. t 

diameter 

zona 

hambat 

Equal variances assumed 4.510 .038 2.317 

Equal variances not assumed   10.441 
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Independent Samples Test 

  t-test for Equality of Means 

   

  df Sig. (2-tailed) Mean Difference 

diameter zona 

hambat 

Equal variances assumed 61 .024 8.583 

Equal variances not assumed 59.000 .000 8.583 

 

Independent Samples Test 

  t-test for Equality of Means 

  

 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

  Std. Error 

Difference Lower Upper 

diameter zona 

hambat 

Equal variances assumed 3.705 1.174 15.992 

Equal variances not assumed .822 6.938 10.228 

 

Descriptive Statistics 

 

N Mean Std. Deviation 

Minimu

m 

Maximu

m 

Diameter 

Zona Hambat 

240 29.55 7.753 0 40 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

  Diameter 

Zona Hambat 

 N 240 

Normal 

Parameters
a,,b

 

Mean 29.55 

Std. Deviation 7.753 

Most Extreme 

Differences 

Absolute .144 

Positive .089 

Negative -.144 

 Kolmogorov-Smirnov Z 2.227 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Test distribution is Normal. 

b. Calculated from data. 
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Kruskal-Wallis Test 

Ranks 

 

Antibiotik N 

Mean 

Rank 

Diameter Zona 

Hambat 

Eritromisin 60 127.39 

Penisilin G 60 113.13 

Siprofloksasin 60 155.58 

Tetrasiklin 60 85.91 

Total 240  

Test Statistics
a,b

 

 Diameter Zona Hambat 

Chi-Square 31.779 

df 3 

Asymp. Sig. .000 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: Antibiotik 

 

 

 

 

 


