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INTISARI

Kurniasari, H., P., A. 2019. Identifikasi Salmonella sp Dari Vektor Kecoa
(Periplaneta americana) Dan Uji Sensitivitas Terhadap Antibiotik. Program
Studi D-1V Analis Kesehatan, Fakultas IImu Kesehatan, Universitas Setia
Budi.

Salmonella sp merupakan bakteri Gram negatif berbentuk batang. Habitat
utamanya berada dalam saluran pencernaan hewan dan manusia. Bakteri ini
menyebabkan Salmonellosis. Kecoa Periplaneta americana merupakan jenis
kecoa yang sering ditemukan pada pemukiman di Indonesia. Kecoa menjadi
penyebab penyebaran penyakit diare, demam tifoid, dan lain sebagainya.
Sensitivitas Salmonella sp terhadap antibiotik selalu mengalami perubahan dari
waktu ke waktu, sehingga perlu dilakukan monitoring terhadap penggunaan
antibiotik dalam menangani infeksi bakteri ini. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui adanya Salmonella sp pada sampel Kecoa rumahan dan
sensitivitasnya terhadap antibiotik.

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Maret-April 2019. Jenis penelitian
yang digunakan bersifat observasional dengan pendekatan cross sectional.
Penelitian ini dilakukan dengan cara menemukan bakteri Salmonella sp dalam
sampel kecoa yang kemudian diuji sensitivitas terhadap tiga antibiotik yaitu
Ampisilin, Kloramfenikol, Trimetroprim-sulfametoksazol dengan menggunakan
metode difusi Kirby-Bauer. Diameter zona hambat pada uji sensitivitas
dibandingkan dengan tabel Clinical and Laboratorium Standart Institute (CLSI).

Hasil yang didapatkan menunjukkan bahwa kelima sampel kecoa rumahan
teridentifikasi positif terdapat bakteri Salmonella sp. Hasil uji sensitivitas
Salmonella sp menunjukkan bahwa ada beda nyata pada masing-masing perlakuan
terhadap antibiotik yaitu 100% resisten terhadap Ampisilin, 80% intermediate dan
20% sensitif terhadap Kloramfenikol, serta 100% sensitif terhadap Trimetroprim-
sulfametoksazol.

Kata kunci: Identifikasi, Salmonella sp, Kecoa (Periplaneta americana),

Sensitivitas, Antibiotik.
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ABSTRACT

Kurniasari, H., P., A. 2019. Identification of Salmonella sp From Cockroach
Vector (Periplaneta americana) and Sensitivity Test on Antibiotics. D-1V
Program Study Analyst of Health, Health Sciences Faculty, Setia Budi
University.

Salmonella sp is a Gram-negative and basil bacteria. Its main habitat is the
digestive tract of animals and humans. These bacteria cause Salmonellosis.
Cockroach (Periplaneta Americana) is a species of cockroaches are often found in
settlements in Indonesia. Cockroaches be the cause of the spread of diarrheal
diseases, typhoid fever, and so forth. Sensitivity Salmonella sp to antibiotics is
always changing from time to time, so it is necessary to monitor the use of
antibiotics in dealing with these bacterial infections. This study aims to determine
the presence of Salmonella sp on samples Cockroach housing and sensitivity to
antibiotics.

This study was conducted in March-April 2019. This type of research is
observational with cross sectional approach. This research was conducted by
finding Salmonella sp in the samples were then tested cockroach sensitivity to
three  antibiotics are  Ampicillin,  Chloramphenicol,  Trimethoprim-
sulfamethoxazole using Kirby-Bauer diffusion method. The diameter of inhibition
zone on the test sensitivity compared with a table of Clinical and Laboratory
Standards Institute (CLSI).

The results obtained show that the five positive samples identified housing
cockroaches are Salmonella sp. Salmonella sp sensitivity test results show that
there is a significant difference in each treatment to antibiotics that is 100%
resistant to Ampicillin, 80% intermediate and 20% sensitive to Chloramphenicol,
and 100% sensitive to Trimethoprim-sulfamethoxazole.

Keywords: Identification, Salmonella sp, Cockroach (Periplaneta americana),

Sensitivity, Antibiotics.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Salmonella sp adalah bakteri berbentuk batang anaerob yang dapat
tumbuh pada suhu kisaran 5-45°C dengan suhu optimum 35-37°C. Bakteri
Salmonella sp adalah gram negatif, tidak berspora yang panjangnya bervariasi,
kebanyakan spesiesnya bergerak dengan flagela dan bersifat motil (Jawetz et al,
2012). Salmonella sp dapat ditularkan oleh kecoa di beberapa tempat. Penyakit
yang disebabkan oleh Salmonella sp disebut Salmonellosis (Fitriana, 2017).

Salmonella sp umumnya adalah bakteri yang jarang membentuk rantai
lebih dari dua. Endotoksin pada Salmonella sp menyebabkan efek yang
bervariasi seperti demam dan syok, sedangkan eksotoksin Salmonella sp bersifat
termolabil dan berasal dari dinding sel membran luar (Kuswiyanto, 2015).
Salmonella sp dapat menghasilkan racun yang disebut cytotoxin dan enterotoxin
sehingga karenanya Salmonella sp dapat membahayakan bagi kesehatan manusia
(Darmojono, 2011; Iskawati, 2018).

Salmonella sp mati pada suhu 56°C. Bakteri ini dapat bertahan hidup
selama 4 minggu di dalam air. Salmonella sp hidup subur pada medium yang
mengandung garam empedu, tahan terhadap zat berwarna hijau brilian dan

senyawa natrium deoksikholat. Senyawa-senyawa ini menghambat bakteri



coliform sehingga senyawa tersebut dapat digunakan untuk isolasi bakteri
Salmonella sp (Kuswiyanto, 2015).

Salmonella sp masuk ke dalam mukosa usus dan bereproduksi di
dalamnya, bakteri Salmonella sp dari mukosa usus masuk ke limpa dan sistem
kardiovaskuler dan dari sini berpindah ke organ lain dengan menimbulkan efek
secara perlahan-lahan pada orang tersebut. Demam panas yang menyertai
Salmonella sp dijumpai akibat adanya endotoksin yang dihasilkan karena sel
bakteri pecah. Bersamaan dengan panas, biasanya juga ditandai dengan lemas,
sakit perut dan diare. Pada beberapa penderita salmonellosis jumlah bakteri
Salmonella sp meningkat pada tinja (Iskamto, 2009).

Salmonellosis atau demam tifoid disebabkan oleh bakteri salmonella,
kebanyakan terjadi setelah makan makanan yang tercemar atau setelah kontak
dengan orang yang terinfeksi (Perdana, 2016). Salmonella sp adalah salah satu
spesies dalam anggota famili Enterobacteriaceae. Habitat utamanya berada
dalam saluran pencernaan hewan dan manusia (Darmayani et al, 2017). Diare
oleh bakteri dapat disebabkan oleh Salmonella sp dan jenis lainnya. Salmonella
sp menginfeksi manusia dengan berkembang biak di dalam pencernaan
penderita, sehingga terjadi radang usus (enteritis) dan dapat menimbulkan diare
(Dharmojono, 2011; Iskawati, 2018).

Berdasarkan penelitian Fitriana (2017) membuktikan kecoa sebagai

serangga pembawa bakteri Salmonella sp Penyakit yang disebabkan oleh



Salmonella sp disebut Salmonellosis, ditandai dengan gejala gastroenteritis,
tetapi beberapa spesies dapat menimbulkan Salmonellosis sekitar 107-10% gram.

Kecoa adalah serangga yang mempunyai dua sayap, sayap depan keras
disebut tegmina dan sayap belakang tipis. Kecoa memiliki tipe mulut mengunyah
(Chewing), mempunyai dua buah antena yang panjang dan langsing (Filiform),
warna tubuhnya kuning coklat atau merah coklat, dan setiap kaki dilengkapi oleh
duri-duri. Kecoa terdiri dari beberapa genus yaitu Blatella, Blata, dan Periplaneta
dengan spesiasnya yaitu Blatella germanica, Blatta orientalis dan Periplaneta
americana. Kecoa termasuk philum Arthropoda, kelas insekta (Pusarawati et al,
2013).

Kecoa Amerika (Periplaneta americana) adalah serangga dengan tubuh
berukuran 3-4 cm, warna tubuh coklat kemerahan, antenanya panjang dan
lansing, pada pronotum terdapat warna kekuningan. Periplaneta americana
merupakan jenis kecoa yang paling banyak ditemukan pada lingkungan
pemukiman Indonesia. Kecoa sering masuk hunian manusia secara tidak sengaja
melalui kardus makanan, atau masuk bersama peralatan rumah lainnya. Kecoa
juga bisa berimigrasi dari satu tempat ke tempat lainnya. Kecoa umumnya
menempati kamar mandi. Pada siang hari kecoa dewasa dan nimfa bisa
ditemukan di tempat-tempat tersembunyi di dinding atau bawah kulkas, tempat
cuci piring, kamar mandi, dapur, dan selokan (Mairawita et al, 2014).

Dibandingkan hama pemukiman lainnya seperti tikus, lalat, dan nyamuk. Kecoa



menjadi penyebab penyebaran penyakit diare, demam tifoid, dan lain sebagainya
(Pusarawati et al, 2013).

Antibiotik adalah suatu zat atau senyawa sintetis yang dihasilkan oleh
suatu mikroba, terutama fungi menghambat dan membasmi mikroba jenis lain.
Obat yang digunakan untuk membasmi mikroba harus memiliki sifat toksisitas
selektif setinggi mungkin, artinya toksin untuk hospes (Tjay dan Rahardja,
2007).

Berdasarkan penelitian (Alam, 2011) hasil uji sensitivitas antibiotik
terhadap bakteri Salmonella sp menggunakan metode difusi Kirby-Bauer
menunjukkan bahwa pola kepekaan Salmonella sp terhadap antibiotik
Kloramfenikol adalah (96,5%), sedangkan pola kepekaan terhadap antibiotik
Ampisilin dan Trimetroprim-sulfametoksazol adalah (100%). Penelitian tersebut
menunjukkan adanya perbedaan yang nyata antara daya hambat yang terbentuk
dari kloramfenikol, Ampisilin, dan Trimetroprim-sulfametoksazol.

Berdasarkan uraian tersebut, penulis mencoba melakukan penelitian
untuk mengetahui adanya Salmonella sp pada sampel kecoa dan uji sensitivitas
Salmonella sp terhadap antibiotik. Hal ini penting untuk memberikan dasar yang
lebih obyektif terhadap pemilihan antibiotik yang digunakan sebagai alternatif
pengobatan salmonellosis dan diare yang disebabkan oleh Salmonella sp secara

rasional.



Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka dirumuskan permasalahan

sebagai berikut :

1. Apakah terdapat bakteri Salmonella sp pada sampel kecoa (Periplaneta
americana)?

2. Bagaimana sensitivitas Salmonella sp terhadap antibiotik Ampisilin,
Kloramfenikol, dan Trimetroprim-sulfametoksazol?

3. Apakah ada beda nyata sensitivitas Salmonella sp hasil isolasi sampel kecoa
terhadap antibiotik Ampisilin, Kloramfenikol, dan Trimetroprim-
sulfametoksazol?

Tujuan

Tujuan penelitian ini adalah untuk :

1.

Mengidentifikasi Salmonella sp pada sampel kecoa (Periplaneta
americana).

Mengetahui sensitivitas Salmonella sp dari hasil isolasi sampel kecoa
terhadap antibiotik Ampisilin, Kloramfenikol, Trimetroprim-
sulfametoksazol.

Mengetahui apakah ada beda nyata sensitivitas Salmonella sp hasil isolasi
sampel kecoa terhadap antibiotik Ampisilin, Kloramfenikol, dan

Trimetroprim-sulfametoksazol



D. Manfaat

1.

Bagi Peneliti

Dapat menambah wawasan maupun pengetahuan baru tentang bakteri yang
mampu menyebabkan diare.

Bagi Pembaca

Hasil penelitian ini dapat digunakan untuk menambah pengetahuan pembaca
tentang bakteri yang mampu menyebabkan diare.

Bagi Penelitian berikutnya

Hasil penelitian dapat menjadi bahan informasi bagi penelitian yang sejenis,
bagi peneliti untuk mengadakan penelitian-penelitian lain dimasa yang akan

datang.



