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ABSTRAK 

INDAH R. WIDRIANTI, 2021, UJI AKTIVITAS ANTIBAKTERI DENGAN 

ANALISIS BIOAUTOGRAFI EKSTRAK DAUN DELIMA PUTIH (Punica 

granatum L.) TERHADAP Staphylococcus aureus ATCC 25923 SECARA IN 

VITRO, SKRIPSI, FAKULTAS FARMASI, UNIVERSITAS SETIA BUDI, 

SURAKARTA. 

Tanaman delima berasal dari Timur Tengah yang dapat ditemukan di daerah 

subtropis sampai tropis. Selain buahnya yang dapat dikonsumsi, tanaman hias ini 

juga bermanfaat sebagai sumber obat-obatan. Tujuan penelitian untuk mengetahui 

ada tidaknya potensi aktivitas antibakteri dari daun delima putih (Punica granatum 

L.) terhadap bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

Pengujian aktivitas antibakteri menggunakan metode bioautografi untuk 

mendeteksi kandungan senyawa bioaktif daun P. granatum yang memiliki aktivitas 

antibakteri melalui kromatogram yang telah dielusi dan diujikan pada bakteri S. 

aureus ATCC 25923. Uji aktivitas antibakteri metode difusi sumuran untuk 

menentukan diameter zona hambat menggunakan seri konsentrasi yaitu 10%, 20%, 

dan 30% dengan volume 50 μL per sumur. 

Hasil uji aktivitas antibakteri ekstrak daun delima putih menunjukkan 

aktivitas antibakteri terhadap bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

Konsentrasi efektif sebagai antibakteri pada ekstrak daun delima putih adalah 10% 

dengan zona hambat 20,90 mm. Golongan senyawa yang mampu menghambat 

aktivitas Staphylococcus aureus tidak terdeteksi dengan metode bioautografi. 

Kata kunci: daun delima putih, antibakteri, difusi, bioautografi, Staphylococcus 

aureus 
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ABSTRACT 

INDAH R. WIDRIANTI, 2021, TEST OF ANTIBACTERIAL ACTIVITY 

WITH BIOAUTOGRAPHY ANALYSIS EXTRACT WHITE 

POMEGRANATE LEAVES (Punica granatum L.) AGAINST Staphylococcus 

aureus ATCC 25923 IN VITRO, THESIS, FACULTY OF PHARMACY, 

SETIA BUDI UNIVERSITY SURAKARTA. 

The pomegranate plant comes from the Middle East which can be found in 

subtropical to tropical areas. In addition to the fruit that can be consumed, this 

ornamental plant is also useful as a source of medicine. The purpose of the study 

was to determine whether or not there was a potential antibacterial activity of white 

pomegranate leaves (Punica granatum L.) against the bacterium Staphylococcus 

aureus ATCC 25923 tested bioautography. 

Antibacterial activity was using a bioautography methods to detect the 

content of bioactive compounds in P. granatum leaves that have antibacterial 

activity through eluted chromatograms and tested on the bacterium S. aureus ATCC 

25923. The antibacterial activity test of the well diffusion method to determine the 

diameter of the inhibition zone used a concentration series of 10%, 20%, and 30% 

with a volume of 50 μL per well. 

The results of the antibacterial activity test of white pomegranate leaf extract 

showed antibacterial activity against Staphylococcus aureus ATCC 25923. The 

effective concentration as an antibacterial in white pomegranate leaves extract was 

10% with an inhibition zone of 20,90 mm. The group of compounds capable of 

inhibiting the activity of Staphylococcus aureus was not detected with the 

bioautography method.  

Keywords: white pomegranate leaves, antibacterial, diffusion, bioautography, 

Staphylococcus aureus 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Infeksi menjadi penyebab masalah penyakit di negara berkembang seperti 

Indonesia. Jenis bakteri yang paling sering menyebabkan infeksi kulit dan mampu 

menginfeksi aliran darah sistemik adalah bakteri dari famili Staphylococcaceae. 

Bakteri ini dapat hidup dalam mukosa pada saluran napas dan kulit. Spesies 

Staphylococcaceae menyebabkan infeksi kulit, mampu menyebar pada aliran darah, 

dan yang paling sering ditemukan adalah Staphylococcus aureus (Yarovoy et al. 

2019). 

(Li et al. 2017) Bakteri Staphylococcus aureus adalah bakteri dengan bentuk 

(coccus) kokus, berkumpul membentuk koloni seperti anggur, termasuk bakteri 

Gram positif, tidak berspora, non motil, dan bersifat anaerob, Staphylococcus sp. 

tumbuh cepat pada media MSA (Mannitol Salt Agar). Staphylococcus termasuk 

dalam famili Staphylococcaceae yang menjadi bakteri patogen pada manusia dan 

hewan. Dari jumlah total individu yang terinfeksi menempatkan Staphylococcus 

aureus sebagai salah satu patogen utama penyebab  infeksi aliran darah atau sepsis 

yang biasanya disebut Staphylococcus aureus bacteraemia (SAB) (Kern dan Rieg 

2020). Hal ini ditandai dengan tingkat kematian yang tinggi walaupun dengan 

pengobatan yang tepat (dari 20% menjadi 50%, tergantung tingkat keparahan 

infeksi), kekambuhan yang sering terjadi (5-10%), dan gangguan yang berlangsung 

lama pada lebih dari sepertiga pasien yang selamat.  

Menurut Health Protection Scotland  (2020) prevalensi kasus SAB 

dipengaruhi oleh strain Methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA) 

mengalami peningkatan yang mencapai 70% pada negara Asia seperti Jepang, 

Korea, dan terjadi 98% di negara berkembang seperti Thailand yang menyumbang 

kematian sekitar 48% (Oyong et al. 2016; Nickerson et al. 2009). Di Indonesia 

masih terbatas dalam hal pelaporan spesifik kasus infeksi SAB per tahun karena 

infeksi ini menjadi gejala ke arah penyakit yang lebih parah seperti sepsis neonatus 

yang terdata mencapai 34 per 1000 kelahiran hidup dan pada penelitian Erikawati 
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et al. (2016) didapatkan bahwa hasil 772 isolat  S. aureus (38,25%) adalah isolat 

MRSA, hal ini sesuai data prevalensi MRSA yang meningkat seperti di RSUD Dr. 

Saiful Anwar tahun 2012 didapatkan hasil prevalensi MRSA mencapai (45,3%), 

tahun 2013 turun menjadi (33,5%), dan pada tahun 2014 meningkat sampai (37%). 

Penyebab penyakit ini terkait faktor higienis setiap individu, sanitasi lingkungan, 

ataupun penderita. Untuk faktor risiko utama SAB meliputi usia (risiko tertinggi 

pada bayi dan orangtua), adanya komorbiditas tambahan (penyakit jantung, 

diabetes, penyakit ginjal), infeksi HIV, penggunaan obat intravena, dan status sosial 

ekonomi yang rendah  (Asgeirsson et al. 2017). Staphylococcus aureus sebagai 

bakteri patogen yang bersifat oportunistik. Dari penelitian epidemiologi 

Staphylococcus aureus bacteraemia (SAB) di Amerika Serikat tahun 2005-2010 

(tingkat kepercayaan 95%) sebanyak 4,5-4,9 per 100.000 orang per tahun dan Skin 

and Soft Tissue Infection (SSTI) (tingkat kepercayaan 95%) sebanyak 141,8-143,8 

per 100.000 orang per tahun (Landrum et al. 2012). Tingkat insidensi SAB yang 

tinggi menjadi tantangan yang tidak boleh diabaikan (Miller et al. 2020). 

Antibiotik yaitu suatu senyawa  kimia yang diproduksi mikroorganisme 

(fungi) ataupun dari proses sintesis sebagai salah satu kunci pengendali infeksi 

bakteri karena memiliki aktivitas antibakteri. Antibiotik berdasarkan 

mekanismenya terbagi atas dua, yaitu bakteriostatik yang menghalangi 

pertumbuhan bakteri dan bakterisida yang mematikan bakteri (Sinurat et al. 2019). 

Beberapa penelitian menyebutkan beberapa  infeksi MDR (Multi Drug Resistance) 

tidak dapat disembuhkan disebabkan oleh kasus resistensi bakteri terhadap 

antibiotik. Penggunaan antibiotik secara bijak untuk pencegahan resistensi akan 

meminimalkan akibat buruk pada pasien, menurunkan tingkat biaya pengobatan 

baik angka morbiditas dan mortalitas. Perkembangan dalam hal pencarian obat 

antimikroba baru menjadi hal yang sangat sulit, menghabiskan waktu lama, dan 

sangat mahal. Sedangkan kemampuan bakteri dalam mengembangkan mekanisme 

resistensi sangat cepat dan hampir tidak terbatas terhadap obat (Miklasińska-

Majdanik et al. 2018). Sehingga diperlukan penelitian untuk mengisolasi senyawa 

alami  dari tumbuhan sebagai antiinfeksi. Dipilih daun delima putih yang akan 
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diselidiki lebih lanjut untuk memastikan tanaman tersebut benar adanya memiliki 

aktivitas senyawa sebagai penghambat pertumbuhan bakteri. 

(Omoregie et al. 2010) Tanaman delima (Punica granatum L.) merupakan 

tanaman berkhasiat sebagai obat tradisional pada bagian kulit akar, kulit kayu, kulit 

buah, biji, daun, dan bunga. Delima sebagai tanaman hias, umumnya dimanfaatkan 

hanya bagian buahnya untuk dikonsumsi. Kulit buah dan bunganya sebagai 

astringen kuat, sedangkan kulit kayu dan akarnya memiliki manfaat untuk 

meluruhkan dahak, vermifuga, pencahar, serta astringen usus. Bijinya sebagai obat 

diare dan disentri. Penelitian lain menyebutkan bahwa tanaman delima juga 

memiliki sejumlah besar fitonutrien yang memiliki efek sebagai antimikroba (Qu 

et al. 2012). 

Senyawa aktif di dalam daun delima putih seperti flavonoid, tanin, 

antosianin, alkaloid, saponin, dan terpenoid (Belkacem et al. 2014). Menurut 

penelitian Omoregie et al. (2010) pada ekstrak metanol daun delima putih (Punica 

granatum L.) memiliki aktivitas antibakteri terbaik dalam hal penghambatan 

pertumbuhan bakteri terhadap S. aureus NCTC 6571 dengan zona hambat 32 mm, 

S. aureus ATCC 13704 dan isolat S. aureus juga memiliki zona hambat 27 mm. 

Ekstrak etanol pada daun delima putih (Punica granatum L.) dengan konsentrasi 

2,5 mg/mL menghasilkan nilai MIC 17 mm; 14 mm; 8 mm terhadap S. aureus 

ATCC 25923; S. aureus resisten Penicillin; S. aureus resisten Methicillin (Trabelsi 

et al. 2020). Menurut skrining yang dilakukan oleh (Trabelsi et al. 2020) daun 

delima putih sebagai antibakteri terhadap S. aureus memiliki senyawa aktif fenolik 

yaitu flavonoid, tanin, dan asam fenolat yang mampu menghambat pertumbuhan 

bakteri patogen ataupun bakteri resisten. Mekanisme ekstrak daun delima putih 

(Punica granatum L.) dengan menghambat dalam proses sintesis biofilm pada 

bakteri S. aureus. Pembentukan biofilm dianggap sebagai mekanisme yang menjadi 

penyebab terjadinya bakteri resisten.  

Menurut latar belakang diatas, peneliti akan melakukan penelitian untuk 

mengetahui keefektifan senyawa ekstrak daun delima putih (Punica granatum L.) 

sebagai antibakteri terhadap Staphylococcus aureus sehingga dapat dijadikan acuan 
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dalam pengembangan terapi alternatif yang mudah dan aman dalam penggunaannya 

di masyarakat. 

B. Rumusan Masalah 

Pertama, apakah ekstrak daun delima putih memiliki aktivitas antibakteri 

terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923? 

Kedua, berapakah konsentrasi paling efektif sebagai antibakteri dari ekstrak 

daun delima putih terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923? 

Ketiga, golongan senyawa manakah pada ekstrak daun delima putih yang 

memiliki aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923? 

C. Tujuan Penelitian 

Pertama, mengetahui ekstrak daun delima putih memiliki aktivitas 

antibakteri terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

Kedua, mengetahui nilai konsentrasi paling efektif sebagai antibakteri dari 

ekstrak daun delima putih terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

Ketiga, mengetahui golongan senyawa pada ekstrak daun delima putih yang 

memiliki aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

D. Kegunaan Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan untuk memberikan ilmu di bidang farmasi 

dan masyarakat dalam pemanfaatan ekstrak daun delima putih (Punica granatum 

L.) dari bahan alam yang mampu dijadikan sebagai kandidat alternatif pengobatan 

dalam mengatasi infeksi terutama pada kasus resistensi antibiotik sehingga mampu 

meminimalisir risiko kondisi pasien ke arah sepsis atau Staphylococcus aureus 

bacteraemia (SAB). 

 

 

 

 

 


