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INTISARI 

Anggraini N.P., 2017. Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

(Sterculia foetida L.) Terhadap Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus Kultur Laboratorium dan Sampel Pus RSUD Dr. Moewardi. D-IV 

Program Studi Analis Kesehatan. Fakultas Ilmu Kesehatan. Universitas Setia 

Budi. 

 

Daun Kepuh (Sterculia foetida L.) merupakan tanaman obat tradisional 

yang digunakan sebagai antibakteri, yang mengandung senyawa saponin, 

flavonoid, triterpenoid, tanin dan polifenol sehingga dapat digunakan sebagai 

antibakteri. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak 

etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas 

aeruginosa dan Staphylococcus aureus pada kultur laboratorium dengan isolat pus 

pasien. 

Metode yang digunakan untuk mendapatkan ekstrak dengan cara perkolasi 

menggunakan pelarut etanol 96%. Uji aktivitas antibakteri dilakukan dengan 

metode difusi. Pengenceran ekstrak daun kepuh dibuat dalam berbagai konsentrasi 

(10%, 20%, 30%, 40% dan 50%) dengan menggunakan DMSO 2%. Pseudomonas 

aeruginosa dan Staphyloccoccus aureus diisolasi ke media PSA dan VJA dari 

isolat pus pasien di RSUD Dr. Moewardi Surakarta sedangkan kultur 

laboratorium berasal dari Laboratorium Mikrobiologi Universitas Setia Budi 

Surakarta 

Hasil penelitian menunjukkan ekstrak daun kepuh mempunyai aktivitas 

antibakteri terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus. 

Diameter zona hambat ekstrak daun kepuh terhadap bakteri Pseudomonas 

aeruginosa kultur laboratorium pada konsentrasi 50% sebesar 24,3 mm, 

sedangkan diameter zona hambat ekstrak daun kepuh terhadap bakteri 

Pseudomonas aeruginosa isolat pus pasien  sebesar 20,0 mm. Diameter zona 

hambat ekstrak daun kepuh terhadap bakteri Staphyloccoccus aureus kultur 

laboratorium pada konsentrasi 50% sebesar 22,3 mm, sedangkan zona hambat 

ekstrak daun kepuh terhadap bakteri Staphyloccoccus aureus isolat pus pasien 

sebesar 20,7 mm. Hal ini menunjukkan bahwa diameter zona hambat kedua 

bakteri kultur laboratorium lebih besar dari pada isolat pus pasien. 

 

Kata kunci: ekstrak daun kepuh, antibakteri, Pseudomonas aeruginosa,     

Staphylococcus aureus 
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ABSTRACT 

Anggraini, N.P., 2017. Antibacterial Activity Test of Sterculia foetida L. Ethanol 

Leaf Extract Againts Pseudomonas aeruginosa And Staphylococcus aureus both 

Laboratories Culture and RSUD Dr. Moewardi Sample Pus. D-IV Health Analyst 

Study Program, Health Science Faculty, Setia Budi University. 

 

Sterculia foetida L. leaves are one the traditional medicinal plants used as 

antibacterial containing saponins, flavonoids, triterpenoids, tannins and 

polyphenols compounds. Research aims to determine the antibacterial activity 

Sterculia foetida L. Ethanol leaf extract against Pseudomonas aeruginosa and 

Staphylococcus aureus in laboratory cultures with pus patient isolates. 

This method used to obtain the extract by percolation using 96% ethanol 

solvent. The antibacterial activity test was performed by diffusion method. 

Dilution of the leaves extract was made in various concentrations (10%, 20%, 

30%, 40% and 50%) using 2% DMSO. Pseudomonas aeruginosa and 

Staphyloccoccus aureus were isolated to media PSA and VJA from both the 

isolated pation of pus in Dr. Moewardi Surakarta hospital while the laboratories 

culture came from Setia Budi Surakarta University Microbiology Laboratory 

The results showed that the leaves extract had an antibacterial activity 

against Pseudomonas aeruginosa and Staphylococcus aureus. Inhibition zone 

resin of Sterculia foetida L. to Pseudomonas aeruginosa laboratories culture at 

concentration 50% equal to 24,3 mm, inhibition zone Sterculia foetida L. leaf 

extract to Pseudomonas aeruginosa pus patient isolate was 20,0 mm. Inhibition 

zone of Sterculia foetida L. to Staphyloccoccus aureus laboratories culture at 

concentration 50% equal to 22,3 mm, Sterculia foetida L leaf extract to 

Staphyloccoccus aureus pus patient isolate was 20,7 mm. This shows that the 

inhibition zone of both laboratories culture is greater than pus patient isolate. 

Keywords: Leaves extract, antibacterial, Pseudomonas aeruginosa, 

Staphylococcus aureus 
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BAB I. PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Penggunaan bahan alam sebagai pengobatan sudah dikenal masyarakat 

sejak dahulu. Bahan alam sebagai obat ini bisa berasal dari tumbuhan, hewan 

maupun mineral. Indonesia merupakan tempat berbagai jenis tumbuhan obat, 

lebih dari 20.000 jenis tumbuhan obat terbesar diseluruh negara ini. Sekitar 1000 

jenis tanaman telah terdata dan baru sekitar 300 jenis tanaman yang sudah 

dimanfaatkan untuk pengobatan secara tradisional. Beberapa contoh tanaman 

sebagai obat salah satunya adalah tanaman kepuh (Akbar, 2010). 

Tanaman kepuh (Sterculia foetida L.) merupakan tanaman obat tradisional 

yang merupakan sumber metabolit sekunder, yang juga terkenal karena 

kandungan phenolic yang dapat digunakan seperti antibakteri dan antioksidan 

(Shivarkumar dan Vidyasagar, 2014). Daun kepuh juga berkhasiat sebagai obat 

rematik, TBC, radang selaput lendir mata, dan kepala pusing. Ekstrak daun kepuh 

dapat diminum untuk mengobati demam dan memiliki aktivitas antiinflamatori 

dan analgesik. Tumbuhan kepuh yang lain seperti kulit batang, buah, dan biji juga 

dapat digunakan sebagai obat sakit perut, batuk, borok, kudis, kencing nanah dan 

raja singa (Asih et al., 2010). Tanaman kepuh (Sterculia foetida L.) memiliki 

kandungan senyawa kimia seperti saponin, flavonoid, polifenol, tannin dan 

triterpenoid (Mari et al., 2016). Daun kepuh diketahui mengandung 2,66% 

kalsium. Ekstrak etanol daun kepuh telah diketahui mengandung triterpenoid dan 

steroid, sedangkan pada bijinya mengandung 34% asam lemak (olein dan laurin) 
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kandungan daun kepuh dapat digunakan untuk mengobati infeksi (Asih et al., 

2010). 

Infeksi merupakan salah satu permasalahan kesehatan yang sulit diatasi 

secara tuntas. Penyebab infeksi adalah mikroorganisme termasuk bakteri dan 

jamur. Penyakit infeksi yang disebabkan oleh bakteri dilaporkan masih menjadi 

masalah kesehatan penting di negara-negara berkembang, termasuk Indonesia 

(Muhaimin et al., 2003). Salah satu jenis infeksi yaitu infeksi pada luka bakar 

yang mengakibatkan pernanahan. Luka bakar merupakan kerusakan pada kulit 

yang disebabkan oleh kontak langsung dengan panas (api, benda panas), zat kimia 

dan listrik (Departemen Kesehatan Direktorat Jendral Pengawasan Obat dan 

Makanan, 1997). Luka bakar ini apabila tidak cepat diobati akan menimbulkan 

terjadinya infeksi karena adanya jaringan mati yang akan menjadi tempat yang 

subur untuk tumbuhnya bakteri. Akibat dari infeksi ini berupa timbulnya nanah 

(Kuntaman, 2007). 

Tingkat suatu kegawatan yang terjadi dapat dipengaruhi oleh luas dan 

dalamnya permukaan tubuh yang mengalami luka bakar. Semakin luas dan dalam 

permukaan tubuh yang terlibat, semakin sulit dan lama proses penyembuhannya. 

Selain itu, luka yang dalam dan luas juga akan meningkatkan resiko terjadinya 

infeksi baik itu lokal maupun sistemik (Church et al., 2006). 

Luka bakar jika tidak diobati dengan benar maka akan sangat rentan oleh 

infeksi bakteri maupun jamur. Diperkirakan 75% kematian diakibatkan oleh 

infeksi  luka bakar, baik sistemik maupun lokal (Bowler, 2001). Penelitian yang 

telah dilakukan ditemukan adanya pola-pola kuman tertentu yang biasanya sering 
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menjadi penyebab infeksi pada luka bakar. Bakteri penyebab infeksi pada luka 

bakar sering kali merupakan flora normal pada tubuh manusia. Flora normal pada 

kulit, saluran nafas, maupun saluran cerna manusia utamanya sering membentuk 

koloni pada luka luar. Beberapa bakteri aerob seperti Pseudomonas aeruginosa, 

Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Klebsiella spp., Enterococcuss spp 

diketahui sering menjadi kontaminan utama pada luka bakar disamping jamur 

seperti Candida spp., Aspergillus, dan Fusarium (Al‟Akayleh, 1999). 

Bakteri Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri gram negatif, aerob, 

dan bergerak dengan menggunakan flagel, dan merupakan bakteri oportunistik. 

Infeksi Pseudomonas aeruginosa menimbulkan penyakit di berbagai jaringan 

antara lain pada saluran pernapasan, mata, saluran kemih, dan kulit (Todar, 2004).  

Bakteri ini merupakan penyebab utama infeksi pneumonia nosokomial dan 

luka bernanah, menimbulkan pus hijau kebiruan. Penyakit yang disebabkan oleh 

Pseudomonas aeruginosa dimulai dengan penempelan dan kolonisasi bakteri ini 

pada jaringan inang. Bakteri ini menggunakan fili untuk menempel pada 

permukaan inang (Jawetz et al., 2012). 

Staphylococcus aureus merupakan bakteri gram positif, bulat, tidak 

bergerak dan tidak berspora, umumnya bergerombol seperti anggur, serta 

menghasilkan pigmen yang berwarna kuning emas. Staphylococcus aureus dapat 

menimbulkan infeksi dan kelainan pada kulit (Radji, 2010). 

Staphylococcus aureus merupakan patogen utama pada manusia. Penyebab 

infeksi piogenik (menghasilkan pus) pada manusia yang dapat menyebabkan 

sepsis pada luka, bisul atau abses setempat, jerawat dan lesi-lesi kulit pada bayi 
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dengan tingakat keparahan yang beragam, dari infeksi kulit ringan hingga infeksi 

berat. Staphylococcus aureus juga mempunyai sifat hemolisa yaitu dapat 

menghemolisa darah merah. Infeksi yang ditimbulkan dapat meluas ke jaringan 

sekitarnya melalui darah dan limfe (Jawetz et al., 2005). 

Luka bakar jika tidak segera diobati akan sangat rentan timbulnya infeksi. 

Infeksi yang timbul dapat dihambat dengan menggunakan tanaman daun kepuh 

yang akan dibuktikan dengan cara melakukan penelitian oleh penulis. 

Berdasarkan latar belakang masalah tersebut, penulis tertarik untuk melakukan 

suatu penelitian mengenai Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus pada Kultur Laboratorium dan Sampel Pus RSUD  Dr Moewardi. 

 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas maka dapat dirumuskan suatu masalah 

sebagai berikut : 

1. Apakah ada perbedaan diameter zona hambat ekstrak etanolik  daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus pada kultur laboratorium dengan isolat pus pasien? 

2. Apakah ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) mempunyai 

aktivitas antibakteri terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus pada kultur laboratorium dengan isolat pus pasien? 
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C. Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah : 

1. Untuk mengetahui perbedaan diameter zona hambat ekstrak etanolik  daun 

kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus pada kultur laboratorium dengan isolat pus pasien. 

2. Untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak etanolik  daun kepuh (Sterculia 

foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus pada kultur laboratorium dengan isolat pus pasien. 

 

D. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi : 

a. Bagi peneliti 

Menambah wawasan ilmu pengetahuan dalam pemanfaatan Daun Kepuh 

(Sterculia foetida L.) sebagai antibakteri untuk peningkatan pelayanan 

kesehatan. 

b. Bagi masyarakat  

Menambah wawasan tentang manfaat daun kepuh (Sterculia foetida L.) yang 

dapat di gunakan sebagai obat tradisional pada bagian tubuh yang terluka atau 

luka bernanah. 

c. Bagi ilmu pengetahuan  

Menambah ilmu pengetahuan dalam bidang mikrobiologi sebagai salah satu 

alternatif untuk pencegahan infeksi Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus. 
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BAB II. TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Tinjauan Pustaka 

1. Tanaman Kepuh (Sterculia foetida L.) 

1.1 Klasifikasi 

Adapun klasifikasi ilmiah atau taksonomi dari Kepuh adalah:  

Kingdom  : Plantae 

Division  : Magnoliophyta 

Class   : Magnoliopsida 

Order   : Malvales 

Family   : Sterculiaceace 

Genus   : Sterculia 

Species  : Sterculia foetida L. 

(National Tropical Botanical Garden, 2016) 

1.2 Nama Lain 

Tanaman kepuh memiliki nama daerah: halumpang (Batak), kepuh, kepoh, 

atau jangkang (Jawa), thangkang (Madura), kekepahan (Bali), kapasa (Sumba), 

kalumpang (Makasar), alumpang (Bugis), fongol (Banda), kailupa furu (Ternate), 

dan kailupa buru (Tidore) (Depkes RI, 2001). 

1.3 Morfologi Tanaman 

Tanaman Kepuh (Sterculia foetida L.) memiliki tinggi mencapai 45 m, 

diameter 90-125 cm. Batang kepuh lurus, bercabang banyak dan bentuk 

percabangannya simpodial. Batangnya memiliki ciri khas tegak dengan kulit 



7 
 

 
 

mengelupas dan sering dijumpai memiliki batang kembar. Warna batang luar abu-

abu, coklat muda sampai tua, dan secara ekologi perakaran kepuh yang kuat 

sehingga kepuh juga berfungsi sebagai pengatur siklus hidrologi mikro bagi 

sekitar tempat. Daun-daunnya berbentuk majemuk menjari, mempunyai tangkai 

12,5-23 cm, terkumpul diujung ranting. Anak daun berjumlah 7-9, berbentuk 

jorong lonjong dengan ujung dan pangkal meruncing, panjang 10-17 cm. 

Bunganya berkelamin satu, berumah satu biasanya terdapat pada ketiak 

daun yang masih muda dan mengeluarkan bau busuk. Bentuk bunga majemuk 

tersusun dalam malai dekat ujung ranting, panjang 10-15 cm, hijau atau ungu 

pudar dengan kelopak yang berbagi-5 laksana mahkota, taju hingga 1,3 cm, 

berwarna jingga. Buah kepuh berukuran relatif besar, berwarna hijau jika masih 

muda setelah matang berubah menjadi merah, kadang-kadang hitam dan 

membuka. Tempat tumbuh kepuh adalah dataran rendah dengan ketinggian 

kurang dari 1000 m dpl. Kepuh yang berbuah banyak akan dijumpai pada 

ketinggian 300-600 m dpl (Maryanti dan Rina, 2014). 

1.4 Kegunaan Tanaman 

Tanaman Kepuh (Sterculia foetida L.) mempunyai cukup banyak 

kegunaan, mulai dari bagian tanaman dari kulit batang, daun, buah hingga biji. 

Kulit pohon dan daun dapat digunakan sebagai obat untuk beberapa penyakit 

antara lain rheumatic, diuretic dan diaphoretic. Kulit buah kepuh juga 

dimanfaatkan sebagai bahan ramuan untuk membuat kue, sementara bijinya dapat 

dimakan dengan rasa gurih. Biji kepuh mengandung minyak nabati yang terdiri 

atas asam lemak yaitu asam sterkulat. Asam lemak ini dapat digunakan sebagai 



8 
 

 
 

ramuan berbagai produk industri seperti kosmetik, sabun, shampoo, pelembut 

kain, cat, dan plastik. Asam lemak minyak kepuh juga dapat digunakan sebagai 

zat adaptif biodisel yang memiliki titik tuang 180
o
C menjadi 11,250

o
C (Maryanti 

dan Rina, 2014). Ekstrak daun kepuh dapat diminum untuk mengobati demam dan 

memiliki aktivitas antiinflamatori dan analgesik (Asih, 2010). 

Tanaman Kepuh (Sterculia foetida L.) juga berfungsi sebagai mikro habitat 

hewan tertentu. Selain itu pohon kepuh memiliki tajuk dan perakaran yang cukup 

besar, maka dapat berfungsi sebagai pengatur siklus hidrologi karena akarnya 

dapat menahan air tanah dengan kapasitas yang cukup besar (Maryanti dan Rina, 

2014). 

1.5 Kandungan Kimia Tanaman Kepuh 

Tanaman kepuh (Sterculia foetida L.) memiliki kandungan senyawa kimia 

seperti : saponin, flavonoid, polifenol, tannin dan triterpenoid (Mari et al., 2016). 

Ekstrak etanol daun kepuh telah diketahui mengandung triterpenoid dan steroid, 

sedangkan pada bijinya mengandung 34% asam lemak (olein dan laurin) 

kandungan daun kepuh dapat digunakan untuk mengobati infeksi (Asih et al., 

2010). 

1.5.1 Saponin 

Saponin berasal dari bahasa latin, yaitu Saponin yang berarti sabun karena 

sifatnya yang menyerupai sabun. Saponin merupakan senyawa aktif yang 

permukaannya kuat yang menimbulkan busa jika dikocok dalam air dan pada 

konsentrasi yang rendah menyebabkan hemolisis sel darah merah. Sifat-sifat 

saponin adalah mempunyai rasa pahit, dalam larutan air membentuk busa yang 
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stabil, menghemolisa eritrosit, membentuk persenyawaan dengan kolesterol dan 

hidroksi steroid lainnya, sulit untuk dimurnikan dan diidentifikasi, berat molekul 

yang relatif tinggi (Lenny, 2006). 

Senyawa saponin dapat merusak membran. Rusaknya membran sitoplasma 

dapat mengakibatkan sifat permeabilitas membran sel berkurang sehingga 

transport zat ke dalam sel dan ke luar sel menjadi tidak terkontrol. Zat yang 

berada di dalam sel seperti ion organik enzim, asam amino, dan nutrisi dapat 

keluar dari sel. Apabila enzim-enzim keluar dari sel bersama dengan zat-zat 

seperti air dan nutrisi dapat menyebabkan metabolisme terhambat sehingga terjadi 

penurunan ATP yang diperlukan untuk pertumbuhan dan perkembangbiakan sel, 

selanjutnya pertumbuhan sel bakteri menjadi terhambat dan menyebabkan 

kematian sel (Antika et al., 2014).  

1.5.2 Flavonoid 

Flavonoid merupakan salah satu kelompok senyawa metabolit sekunder 

yang paling banyak ditemukan dalam jaringan tanaman dan termasuk golongan 

senyawa phenolik dengan struktur kimia C6-C3-C6. Kerangka flavonoid terdiri 

atas satu cincin aromatik A, satu cincin aromatik B dan cincin tengah berupa 

heterosiklik. Flavonoid berperan sebagai antioksidan dengan cara mendonasikan 

atom hidrogennya dan berada dalam bentuk glukosida atau dalam bentuk bebas 

yang disebut aglikon (Redha, 2010).  

Senyawa ini dapat diekstraksi dengan etanol 70% dan tetap dalam lapisan 

air setelah ekstrak ini dikocok dengan eter minyak bumi. Senyawa flavonoid 

merupakan senyawa fenol, warnanya berubah bila ditambah basa atau amonium, 
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jadi senyawa ini mudah dideteksi pada kromatogram atau larutan (Harborne, 

1987).  

Mekanisme kerja flavonoid berfungsi sebagai antibakteri dengan cara 

membentuk senyawa kompleks terhadap protein extraseluler yang mengganggu 

keutuhan membran sel bakteri. Mekanisme kerjanya dengan cara mendenaturasi 

protein sel bakteri dan merusak membran sel tanpa dapat diperbaiki lagi 

(Prayudhani et al., 2012). 

1.5.3 Polifenol 

Polifenol adalah kelompok zat kimia yang ditemukan pada tumbuhan 

dengan berat molekul rendah namun bersifat labil. Zat ini memiliki banyak gugus 

fenol dalam molekulnya. Polifenol berperan dalam memberi warna pada 

tumbuhan seperti warna daun saat musim gugur. Kelompok polifenol berperan 

sebagai antioksidan yang baik untuk kesehatan (Perwita, 2011).  

Polifenol merupakan bahan polimer yang penting dalam tumbuhan dan 

mudah larut dalam air, karena senyawa polifenol berikatan dengan gula sebagai 

glikosida. Antioksidan pada polifenol memiliki aktivitas biologis sebagai 

penangkal radikal bebas dan dapat dimanfaatkan sebagai obat untuk penyakit 

yang disebabkan oleh radikal bebas (Hernani dan Raharjo, 2005). 

1.5.4 Tanin 

Tanin merupakan salah satu senyawa metabolit sekunder yang terdapat 

pada tanaman dan di sintesis oleh tanaman. Tanin tergolong senyawa polifenol 

dengan karakteristiknya yang dapat membentuk senyawa kompleks dengan 

makromolekul lainnya. Senyawa Tanin dibagi menjadi dua kelompok yaitu tanin 
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yang mudah terhidrolisis dan tanin terkondensasi. Tanin yang mudah terhidrolisis 

merupakan polimer gallic atau ellagic acid yang berikatan ester dengan sebuah 

molekul gula, sedangkan tanin terkondensasi merupakan polimer senyawa 

flavonoid dengan ikatan karbon-karbon (Jayanegara dan Sofyan, 2008).  

Tumbuhan yang memiliki tanin, terpisah dari protein dan enzim 

sitoplasma, tetapi bila jaringan tumbuhan rusak maka reaksi penyamakan dapat 

terjadi. Tanin memiliki aktifitas antibakteri yang berhubungan dengan 

kemampuannya untuk menginaktifkan adhesin sel mikroba juga menginaktifkan 

enzim, dan mengganggu transport protein pada lapisan dalam sel. Tanin juga 

mempunyai target pada polipeptida dinding sel sehingga pembentukkan dinding 

sel menjadi kurang sempurna. Sel bakteri menjadi lisis karena tekanan osmotik 

maupun fisik sehingga sel bakteri akan mati. Kompleksasi dari ion besi dengan 

tannin dapat menjelaskan toksisitas tanin. Mikroorganisme yang tumbuh di bawah 

kondisi aerobik membutuhkan zat besi untuk berbagai fungsi karena tanin 

mengikat kuat besi, termasuk reduksi  dari prekursor ribonukleotida DNA (Priya, 

2014). 

1.5.5 Triterpenoid 

Triterpenoid merupakan famili terbesar ketiga dari tripenoid. Mekanisme 

triterpenoid sebagai antibakteri yaitu bereaksi dengan porin (protein 

transmembran) pada membran luar dinding sel bakteri, membentuk suatu ikatan 

polimer yang kuat sehingga mengakibatkan rusaknya porin. Rusaknya porin yang 

merupakan pintu keluar masuknya senyawa akan mengurangi permeabilitas 
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dinding sel bakteri dan mengakibatkan sel bakteri akan kekurangan nutrisi, 

sehingga pertumbuhan bakteri terhambat atau mati (Santoso, 2012). 

 

2. Simplisia 

2.1 Pengertian Simplisia 

Simplisia adalah bahan alamiah yang dipergunakan sebagai obat yang 

belum mengalami pengolahan apapun juga dan kecuali dikatakan lain, berupa 

bahan yang telah dikeringkan. Simplisia dibedakan berdasarkan 3 golongan, yaitu:  

a. Simplisia nabati adalah simplisia yang berupa tumbuhan utuh, bagian 

tumbuhan atau eksudat tumbuhan. Eksudat tumbuhan ialah isi sel yang secara 

spontan keluar dari tumbuhan atau isi sel yang dengan cara tertentu 

dikeluarkan dari selnya, atau senyawa nabati lainnya yang dengan cara 

tertentu dipisahkan dari tumbuhannya dan belum berupa senyawa kimia 

murni. 

b. Simplisia hewani adalah simplisia yang berupa hewan utuh, bagian hewan 

atau zat-zat berguna yang dihasilkan oleh hewan dan belum berupa zat kimia 

murni. 

c. Simplisia pelikan (mineral) adalah simplisia yang belum berupa zat kimia 

murni (Depkes RI 2000). 

2.2 Pengeringan dan Pencucian Simplisia 

Pencucian dilakukan untuk memisahkan kotoran atau bahan yang berasal 

dari dalam tanah dan juga bahan-bahan yang tercemar oleh peptisida. Pencucian 

dilakukan dengan air bersih. Bahan simplisia yang mengandung zat yang mudah 
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larut dalam air, pencucian agar dilakukan dalam waktu yang sesingkat mungkin 

(Gunawan dan Mulyani 2004). 

Tujuan pengeringan adalah untuk mendapatkan simplisia yang tidak 

mudah rusak, sehingga dapat disimpan dalam waktu yang lebih lama. Penurunan 

mutu atau perusakan simplisia dapat dicegah dengan mengurangi kadar air dan 

menghentikan reaksi enzimatik. Reaksi enzimatik tidak akan berlangsung bila 

kadar air simplisia kurang dari 10%. Proses pengeringan sudah dapat 

menghentikan proses enzimatik dalam sel bila kadar airnya dapat mencapai 

kurang dari 10% (Prastowo, 2013).  

Selama proses pengeringan hal yang perlu diperhatikan adalah suhu 

pengeringan, kelembaban udara, aliran udara sewaktu proses pengeringan. Cara 

pengeringan simplisia dibagi menjadi 2 macam yaitu, pengeringan alamiah 

dengan menggunakan panas matahari langsung atau dengan diangin-anginkan 

tidak dengan sinar matahari langsung. Pengeringan buatan dengan oven atau 

mesin pengering yang sudah diatur suhu kelembaban, tekanan dan aliran udaranya 

(Gunawan dan Mulyani, 2004). 

3. Metode Ekstraksi 

3.1 Pengertian 

Ekstrak adalah sediaan pekat yang diperoleh dengan cara mengekstraksi 

zat aktif dari simplisia nabati atau simplisia hewani dengan menggunakan pelarut 

yang sesuai, semua atau sebagian pelarut diuapkan dan sisa endapan atau serbuk 

diatur untuk ditetapkan standarnya (Ansel, 1989). 
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Ekstraksi adalah suatu proses penyarian senyawa kimia yang terdapat di 

dalam bahan alam atau berasal dari dalam sel dengan menggunakan pelarut dan 

metode yang tepat (Emilan, 2011). 

3.2 Metode Ekstraksi Perkolasi 

Metode ekstraksi yang digunakan dalam penelitian ini yaitu menggunakan 

metode perkolasi. Metode perkolasi adalah cara ekstraksi yang dilakukan dengan 

mengalirkan cairan penyari melalui simplisia yang telah di basahi. Perkolasi 

dibuat dengan cara menempatkan serbuk simplisia dalam suatu bejana silinder 

yang bagian bawahnya diberi sekat berpori. Cairan penyari dialirkan dari atas 

kebawah melalui serbuk tersebut, cairan penyari akan melarutkan zat aktif sel-sel 

yang dilalui sampai mencapai keadaan jenuh. Gerak ke bawah disebabkan oleh 

kekuatan gaya beratnya sendiri dan cairan di atasnya, dikurangi dengan daya 

kapiler yang cenderung untuk menahan. Kekuatan yang berperan pada perkolasi 

yaitu gaya berat, daya larut, kekentalan, tegangan, permukaan, osmosis, difusi, 

adhesi, daya kapiler dan daya geseran (friksi) (Depkes, 1986). 

Proses perkolasi terdiri dari 3 tahap, yaitu: pengembangan bahan, tahap 

maserasi antara, dan tahap perkolasi sebenarnya (penetesan/penampungan 

ekstrak) yang dilakukan terus menerus sampai diperoleh ekstrak/perkolat yang 

jumlahnya 1-5 kali dari volume bahan (Perwita, 2011). 

3.3 Pelarut 

Pelarut yang dipakai harus diperhatikan sifat kandungan kimia (metabolit 

sekunder) yang akan diekstraksi. Sifat kandungan kimia yang penting adalah sifat 

kepolaran, dapat dilihat dari gugus polar senyawa tersebut yaitu gugus OH, 
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COOH. Senyawa polar lebih mudah larut dalam pelarut polar, dan senyawa non 

polar akan lebih mudah larut dalam pelarut non polar. Derajat kepolaran 

tergantung pada ketetapan dielektrik, makin besar tetapan dielektrik makin polar 

pelarut tersebut. Syarat sebuah pelarut yang digunakan untuk ekstraksi antara lain 

berkapasitas besar, selektif, volabilitas cukup rendah (kemudahan menguap/titik 

didihnya cukup rendah) cara memperoleh penguapannya adalah dengan cara 

penguapan pada temperature 60
o
C dan destilasi, harus dapat diregenerasi, relative 

tidak mahal, viskositas cukup rendah (Emilan, 2011). 

Pelarut yang digunakan dalam penelitian ini adalah etanol 96%. Pelarut 

tersebut bersifat semi polar yang artinya dapat melarutkan senyawa polar dan 

nonpolar. Pada umumnya zat aktif yang terkandung dalam suatu tanaman bersifat 

polar sehingga pelarut etanol mampu berpenetrasi ke dalam sel daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) dan dapat menarik zat-zat aktif yang terkandung dalam 

tanaman kepuh. Pemilihan pelarut etanol karena etanol bersifat lebih selektif, 

netral, absorbsi baik, dapat memberikan perlindungan terhadap kontaminasi 

mikroba dan membantu pemisahan bahan yang diekstraksi (Ansel, 1989). 

4. Bakteri 

Bakteri adalah sel prokariotik yang khas, uniseluler dan tidak mengandung 

struktur yang terabatasi membran di dalam sitoplasmanya. Sel-selnya secara khas, 

berbentuk bola seperti batang atau spiral. Bakteri yang khas berdiameter sekitar 

0,5-1,0 µm, dan panjangnya 1,5-2,5 µm. Reproduksi terutama dengan pembelahan 

biner sederhana yaitu suatu proses aseksual. Beberapa bakteri dapat tumbuh pada 

suhu 0
o
C, ada yang tumbuh dengan baik pada sumber air panas yang suhunya 
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90
o
C atau lebih. Kebanyakan tumbuh pada berbagai suhu di antara kedua ekstrim 

ini (Irianto, 2013).  

 

4.1 Pseudomonas aeruginosa 

4.1.1 Klasifikasi 

Menurut Soedarto (2015), klasifikasi Pseudomonas aeruginosa adalah 

sebagai berikut:  

Kingdom  : Bacteria 

Phylum  : Proteobacteria 

Class   : Gamma Proteobacteria 

Family   : Pseudomonadaceae 

Genus   : Pseudomonas 

Spesies  : Pseudomonas aeruginosa 

4.1.2 Definisi 

Pseudomonas aeruginosa adalah organisme yang berperan penting dalam 

infeksi nosokomial (infeksi di rumah sakit). Bakteri ini adalah bakteri komensial 

normal di traktus gastrointestinal manusia tetapi dapat membentuk koloni di 

bagian tubuh lain jika daya tahan tubuh pejamu terganggu, seperti pada kondisi 

luka bakar dan ulkus tungkai bawah, traktus respiratorius penderita fibrosis kistik 

atau bronkiektasis, dan traktus urinarius pasien yang menggunakan kateter uretra 

menetap (Elliot et al., 2013).  

4.1.3 Morfologi 

Pseudomonas aeruginosa merupakan organisme bersifat aerob obligat 

yang tumbuh pada sebagian besar medium (Elliot et al., 2013). Bakteri 
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Pseudomonas aeruginosa berbentuk batang dan motil, berukuran sekitar 0,6 x 2 

µm. Bakteri ini bersifat gram-negatif dan tampak dalam bentuk tunggal, 

berpasangan dan kadang-kadang rantai pendek (Jawetz et al., 2010). 

4.1.4 Kultur 

Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri obligat aerob yang mudah 

tumbuh pada berbagai medium kultur. Pseudomonas aeruginosa dalam kultur 

dapat membentuk berbagai tipe koloni, dari tipe koloni yang berbeda juga 

mungkin memiliki aktivitas biokimia dan enzim yang berbeda serta pola 

sensitivitas yang berbeda terhadap antimikroba. 

Pseudomonas aeruginosa tumbuh dengan baik pada suhu 37-42
o
C; 

kemampuannya untuk tumbuh pada suhu 42
o
C membantu membedakannya dari 

spesies Pseudomonas lain dari grup fluoresens. Bakteri tersebut bersifat oksidase-

positif. Pseudomonas aeruginosa tidak memfermentasi karbohiddrat, tetapi 

banyak jalur yang mengoksidasi glukosa. Pseudomonas aeruginosa biasanya di 

dasarkan pada morfologi koloni, kepositifan oksidase, adanya pigmen khas, dan 

pertumbuhan pada suhu 42
o
C (Jawetz et al., 2010). 

4.1.5 Patogenesis 

Pseudomonas aeruginosa relatif no-patogen, bakteri ini umumnya 

menyebabkan infeksi pada pasien rawat inap, terutama pada pasien dengan 

gangguan sistem imun (Elliott et al., 2013). Pseudomonas aeruginosa menjadi 

patogenik hanya jika mencapai daerah yang tidak memiliki pertahanan normal, 

misalnya, membran mukosa dan kulit yang terluka oleh cedera jaringan langsung, 

saat penggunaan kateter urin atau intravena; atau jika terdapat neutropenia, seperti 

pada kemoterapi kanker. Bakteri melekat dan membentuk koloni pada membran 
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mukosa atau kulit, menginvasi secara lokal, dan menyebabkan penyakit sistemik. 

Proses tadi dibantu oleh pili, enzim, dan toksin yang telah disebut sebelumnya. 

Lipopolisakarida berperanan langsung dalam menyebabkan demam, syok, 

oliguria, leukositosis dan leukopenia dan sindrom gawat napas dewasa. 

Pseudomonas aeruginosa dan pseudomonas lain resisten terhadap banyak obat 

antimikroba sehingga bakteri ini menjadi dominan dan penting ketika bakteri flora 

normal yang lebih sensitif tertekan (Jawetz et al., 2010) 

4.1.6 Gambaran Klinis 

Pseudomonas aeruginosa menyebabkan infeksi pada luka dan luka bakar, 

menimbulkan pus hijau kebiruan; jika bakteri masuk melalui pungsi lumbal 

menyebabkan meningitis, dan jika bakteri masuk melalui kateter dan peralatan 

atau larutan irigasi menyebabkan infeksi saluran kemih. Jika bakteri mencapai 

saluran napas, khususnya dari alat bantu napas yang terkontaminasi, menyebabkan 

pneumonia nekrotikans. Pseudomonas aeruginosa dapat menyebabkan otitis 

eksterna invasif (maligna) pada pasien diabetes. Hal tersebut lazim terjadi pada 

pasien leukemia atau limfoma yang telah mendapatkan obat antineoplastik atau 

terapi radiasi dan pada pasien luka bakar berat. Pada kebanyakan infeksi 

Pseudomonas aeruginosa, gejala dan tanda tidak spesifik dan berkaitan dengan 

organ yang terkena (Jawetz el al., 2010). 

4.1.7 Penyakit Infeksi Pseudomonas aeruginosa 

a. Infeksi pada Luka Bakar 

Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri oportunistik yang sering 

ditemukan pada penderita luka bakar, khususnya luka bakar yang sangat parah. 
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Selain infeksi lokal, sebagaimana yang telah dijelaskan, infeksi Pseudomonas 

aeruginosa dapat berkembang menjadi infeksi sistemik di berbagai organ tubuh 

lain, terutama ketika daya tahan tubuh menurun atau ketika penderita juga 

mengidap berbagai penyakit lain seperti kanker, diabetes, neutropenia atau 

menderita luka bakar yang parah. Pseudomonas aeruginosa dapat menyebabkan 

bakteremia, septisemia, dan beberapa infeksi lain seperti pneumonia, endokarditis 

dan infeksi saluran kemih (Radji, 2010).  

Infeksi luka bakar yang luas dapat menyebabkan seseorang mengalami 

trauma yang dapat berdampak pada fisik maupun psikologis. Luka bakar yang 

tidak diobati akan menyebabkan komplikasi, infeksi, dan perdarahan. Penanganan 

pada penyembuhan luka bakar bertujuan untuk mencegah terjadinya infeksi 

sekunder (Septiningsih, 2008). 

b. Epidemiologi 

Infeksi Pseudomonas aeruginosa biasanya terjadi pada penderita yang 

mempunyai daya tahan tubuh yang menurun, misalnya penderita luka bakar atau 

sakit berat, pasien yang mengonsumsi obat imunosupresan atau pasien yang 

menggunakan alat-alat bantu medis. Pseudomonas aeruginosa dapat ditemukan 

dilingkungan rumah sakit dan peralatan yang digunakan di dalam rumah sakit, 

seperti kateter, peralatan suntik dan infus, peralatan makanan, peralatan mandi, 

dan alat kesehatan lainnya (Radji, 2010). 

Pseudomonas aeruginosa memiliki kemampuan untuk tumbuh dengan 

nutrien minimal, misalnya di dalam air dan dengan keberadaan beberapa 
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desinfektan, sifat ini merupakan hal yang sangat berperan penting sebagai patogen 

rumah sakit (Elliott et al., 2013). 

c. Pemeriksaan Laboratorium 

Pemeriksaan laboratorium untuk menentukan keberadaan bakteri 

Pseudomonas aeruginosa perlu dilakukan untuk memastikan penyebab infeksi. 

Pseudomonas aeruginosa dapat diidentifikasi degan pewarnaan Gram, dan dapat 

tumbuh pada suhu 42
o
C. koloni Pseudomonas aeruginosa berbau seperti buah-

buahan dan berwarna spesifik (Radji, 2010). 

4.2 Staphylococcus aureus 

4.2.1 Klasifikasi 

Menurut Todar (2012), klasifikasi Staphylococcus aureus adalah sebagai 

berikut: 

Kingdom  : Bacteria 

Phylum  : Firmicules 

Class   : Bacili 

Ordo   : Bacilliales 

Family   : Staphylococcaceae 

Genus   : Staphylococcus 

Species  : Staphylococcus aureus 

4.2.2 Definisi 

Staphylococcus aureus adalah sel yang berbentuk bola dengan diameter 1 

µm yang tersusun dalam bentuk kluster yang tidak teratur. Kokus tunggal, 
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berpasangan, tetrad. Staphylococcus aureus bersifat non motil dan tidak 

membentuk spora (Jawetz et al., 2005). 

4.2.3 Morfologi 

Staphylococcus aureus merupakan Gram-positif berbentuk bulat, bersifat 

anaerob fakultatif dan menghasilkan enzim katalase, berdiameter 0,8-1,0 mikron, 

tidak bergerak, dan tidak berspora. Koloni berwarna kuning pada media yang kaya 

nutrisi, koloni mikroskopik cenderung berbentuk menyerupai buah anggur (Radji, 

2010) 

4.2.4 Kultur 

Staphylococcus aureus dapat tumbuh dengan mudah pada sebagian besar 

media bakteriologis dengan kondisi anaerob atau mikroaerofilik. Bakteri 

Staphylococcus aureus dapat tumbuh paling cepat pada suhu 37
o
C, tetapi 

membentuk pigmen paling baik pada suhu ruang (20-25
o
C). Koloni pada media 

solid berbentuk bulat, halus, timbul dan mengilat. Staphylococcus aureus biasanya 

membentuk koloni berwarna abu-abu hingga kuning emas pekat (Jawetz et al., 

2010). 

4.2.5 Patogenesis 

Staphylococcus aureus memproduksi koagulase yang mengkatalisis 

perubahan fibrinogen menjadi fibrin dan dapat membantu organisme lain untuk 

membentuk barisan perlindungan. Bakteri ini juga memiliki reseptor terhadap 

permukaan sel penjamu dan protein matriks (misalnya fibroonektin, kolagen) 

yang membantu organisme ini untuk melekat. Bakteri ini memproduksi enzim 

litik ekstraselular (misalnya lipase), yang memecah jaringan pejamu dan 



22 
 

 
 

membantu invasi. Beberapa strain memproduksi eksotoksin poten, yang 

menyebabkan syndrom syok toksik (Gillespie dan Bamford, 2008). 

4.2.6 Gambaran Klinis 

Infeksi stafilokokus lokal tampak sebagai jerawat, infeksi folikel rambut, 

atau abses. Terdapat reaksi inflamasi yang kuat, terlokalisir dan nyeri yang 

mengalami supurasi sentral dan sembuh dengan cepat jika pus dikeluarkan 

(didrainase). Infeksi Staphylococcus aureus dapat juga berasal dari kontaminasi 

langsung dari luka, misalnya pasca operasi infeksi stapilokokus atau infeksi yang 

menyertai trauma (osteomielitis kronik setelah patah tulang terbuka, meningitis 

yang menyertai patah tulang tengkorak) (Jawetz et al., 2005). 

4.2.7 Penyakit Infeksi Staphylococcus aureus 

a. Impetigo 

Impetigo adalah penyakit infeksi kulit yang menimbulkan bintil-bintil 

berisi nanah (Radji, 2010). Impetigo merupakan penyakit infeksi menular pada 

kulit yang superficial, yaitu menyerang pada epidermis kulit yang menyebabkan 

terbentuknya lepuhan-lepuhan kecil berisi nanah (pustula) seperti tersundut rokok 

atau api. Penyakit ini merupakan salah satu contoh pioderma yang sering dijumpai 

pada ilmu penyakit kulit dan kelamin. Impetigo terbagi dua jenis yaitu impetigo 

bulosa yang disebabkan oleh Staphylococcus aureus dan non-bulosa yang 

disebabkan oleh Streptococcus β hemolitikus. Infeksinya adalah kurangnya 

hygiene dan terganggunya fungsi kulit ( Aprilina, 2012). 

b. Pemeriksaan Laboratorium 

Bahan untuk pemeriksaan laboratorium dapat diperoleh dari usap 

tenggorokan, darah, nanah, sputum, atau cairan spinal. Pemeriksaan yang 
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dilakukan secara langsung dapat berasal dari nanah atau sputum langsung dibuat 

preparat dan diperiksa dengan pewarnaan Gram. Di bawah mikroskop, bakteri 

yang bersifat Gram-positif ini akan terlihat tersusun sendiri, berpasangan, atau 

bergerombol menyerupai buah anggur (Radji, 2010). 

4.2.8 Faktor-faktor yang mempengaruhi pertumbuhan bakteri 

Faktor-faktor yang mempengaruhi pertumbuhan bakteri adalah suhu, pH, 

Tekanan osmotik, oksigen. 

a. Suhu 

Sebagian besar bakteri tumbuh optimal pada suhu tubuh manusia. Akan 

tetapi, beberapa bakteri dapat tumbuh dalam lingkungan ekstrem yang berada di 

luar batas pertahanan organisme eukariot. Bakteri digolongkan menjadi tiga 

bagian besar berdasarkan perbedaan suhu tumbuh: Psikrofil (hidup di udara 

dingin), Bakteri psikrofil adalah bakteri yang tumbuh pada suhu 0
o
C dengan suhu 

optimum 15
o
C dan tidak tumbuh pada suhu kamar (25

o
C). Bakteri ini sering 

ditemukan dilaut dalam dan di daerah kutub, serta sering menimbulkan masalah 

pada pengawetan makanan. Mesofil (hidup di udara bersuhu sedang), bakteri 

mesofil adalah bakteri yang tumbuh optimal pada suhu 25-40
o
C dan merupakan 

bakteri yang paling banyak ditemukan. Suhu optimum bakteri patogen umumnya 

sekitar 37
o
C dan suhu inkubator untuk menginkubasi biakan bakteri ini diatur 

sekitar 37
o
C. Bakteri mesofil termasuk sebagian besar bakteri yang menyebabkan 

kerusakan dan penyakit. Termofil (hidup di udara panas), bakteri termofil adalah 

bakteri yang dapat tumbuh pada suhu tinggi. Sebagian besar bakteri ini dapat 
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tumbuh pada suhu 50-60
o
C. Suhu seperti ini dapat terjadi di dalam tanah yang 

disinari matahari dan dalam sumber air panas. 

b. pH 

pH adalah derajat keasaman suatu larutan. Kebanyakan bakteri tumbuh 

subur pada pH 6,5-7,5. Sangat sedikit bakteri yang dapat tumbuh pada pH asam 

(di bawah pH 4). Beberapa bakteri disebut dengan asidofil karena dapat 

menoleransi keasaman.  

c. Tekanan Osmotik 

Bakteri memperoleh semua nutrisi dari cairan disekitarnya. Bakteri 

membutuhkan air untuk pertumbuhan. Tekanan osmotik yang tingi dapat 

menyebabkan air keluar dari dalam sel. Sebagian besar bakteri harus tumbuh 

dalam media yang berair. Sebagai contoh, konsentrasi agar yang digunakan untuk 

memadatkan media pertumbuhan bakteri adalah 1,5% (agar merupakan kompleks 

polisakarida yang diisolasi dari ganggang laut). Jika konsentrasi agar lebih tinggi, 

tekanan osmotik akan meningkat sehingga dapat menghambat pertumbuhan 

beberapa bakteri. Jika tekanan osmotik di sekitar sel lebih rendah (misalnya dalam 

air suling), air akan masuk ke dalam sel bakteri melalui dinding sel bakteri.  

d. Oksigen 

Bakteri yang menggunakan oksigen menghasilkan lebih banyak energi dari 

nutrien yang diperoleh dari pada mikroba yang tidak menggunakan oksigen 

(anaerob). Bakteri yang membutuhkan oksigen untuk hidup disebut bakteri aerob 

obligat. Bakteri aerob obligat memiliki kelemahan, yaitu oksigen sangat sedikit 

terlarut di dalam media dan air di lingkungan bakteri tersebut (Radji, 2010) 



25 
 

 
 

5. Sterilisasi 

Sterilisasi dalam mikrobiologi merupakan proses penghilangan semua 

jenis organisme hidup, dalam hal ini adalah mikroorganisme (protozoa, fungi, 

bakteri, mycoplasma, virus) yang terdapat pada/di dalam suatu benda. Proses ini 

melibatkan aplikasi biocidal agent atau proses fisik dengan tujuan untuk 

membunuh atau menghilangkan mikroorganisme. Sterilisasi didesain untuk 

membunuh atau menghilangkan bakteri (Pratiwi, 2008). 

6. Antibakteri 

Antibakteri adalah suatu bahan yang dapat membasmi bakteri pada 

umumnya, khususnya pada bakteri yang bersifat patogen pada manusia. 

Antibakteri berdasarkan toksisitas selektif, dapat berupa zat yang hanya 

menghambat pertumbuhan bakteri disebut bakteriostatik, selain itu bakteri yang 

dapat membunuh bakteri disebut bakterisida (Ganiswara, 1995). 

6.1 Aktivitas Antibakteri 

6.1.1 Pengujian Aktivitas Antibakteri 

Uji aktivitas bakteri digunakan untuk mengukur respon pertumbuhan 

populasi bakteri terhadap zat antimikroba yang diujikan agar mendapat 

pengobatan yang efektif dan efisien. Uji aktivitas antibakteri dapat dilakukan 

dengan salah satu dari dua metode pokok yaitu dilusi dan difusi Metode dilusi 

dilakukan dengan cara mengukur Konsentrasi Hambat Minimal (KHM) atau 

Konsentrasi Bunuh Minimal (KBM). Metode difusi dapat dilakukan dengan 

cakram kertas, sumuran, dan silinder (Pratiwi, 2008). 
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6.1.2 Metode Pengujian Aktivitas Antibakteri 

Sensitivitas bakteri terhadap antibakteri ditentukan oleh diameter zona 

hambat. Teknik dengan metode difusi agar sebagai berikut: 

a. Teknik Cakram Kertas 

Teknik cakram kertas adalah metode yang paling sering digunakan. 

Medium agar dalam cawan petri kemudian diinokulasikan dengan bakteri uji, 

kemudian diletakkan cakram kertas yang telah ditambahkan zat uji ke dalam agar 

dan diinkubasi, jika terdapat aktivitas antibakteri dari zat uji akan terlihat zona 

inhibisi disekeliling kertas cakram. 

b. Teknik Sumuran 

Agar padat yang telah diinokulasi bakteri dibuat lubang yang jumlah dan 

letaknya disesuaikan dengan tujuan penelitian. Zat uji diinjeksikan ke lubang 

kemudian diinkubasi. Aktivitas antibakteri dari zat uji akan terlihat zona inhibisi 

disekeliling lubang. 

c. Teknik Silinder 

Silinder gelas diletakkan pada permukaan agar yang telah diinokulasi 

dengan bakteri. Zat uji dimasukkan ke dalam silinder dan kemudian diinkubasi. 

Aktivitas antibakteri dari zat uji akan terlihat zona bening disekitar silinder 

(Rostinawati, 2009). 

7. Antibiotik 

Antibiotik adalah suatu metabolit yang diperoleh atau dibentuk oleh 

berbagai jenis mikroorganisme, yang dalam konsentrasi rendah mampu 

menghambat pertumbuhan mikroorganisme lain. Antibiotik memegang peranan 
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penting dalam mengontrol populasi mikoba di dalam tanah, air, limbah, dan 

lingkungan. Dari berbagai jenis antibiotik yang telah ditemukan, hanya beberapa 

golongan antibiotik yang dapat digunakan dalam pengobatan (Radji, 2010). 

Antibiotik dapat diklasifikasikan berdasrkan spektrum atau kisaran 

kerjanya. Berdasarkan spektrum atau kisaran kerjanya antibiotik dapat dibedakan 

menjadi antibiotik bersektrum sempit (narrow spectrum) dan antibiotik 

berspektrum luas (broad spectrum). Antibiotik berspektrum sempit hanya mampu 

menghambat atau membunuh bakteri Gram negatif saja atau Gram positif saja. 

Sedangkan antibiotik berspektrum luas dapat menghambat atau membunuh 

bakteri dari golongan Gram positif maupun Gram negatif (Pratiwi, 2008).  

 

B. Landasan Teori 

Tanaman kepuh (Sterculia foetida L.) memiliki banyak kegunaan mulai 

dari tiap bagiannya. Kulit pohon dan daun dapat digunakan sebagai obat beberapa 

penyakit seperti rheumatic, diureticc, dan diaphoretic (Maryanti dan Rina, 2014). 

Tanaman kepuh (Sterculia foetida L.) diketahui memiliki kandungan senyawa 

kimia seperti saponin, flavonoid, polifenol, tannin dan triterpenoid (Mari et al., 

2016). 

Simplisia adalah bahan alamiah yang dipergunakan sebagai obat yang 

belum mengalami pengolahan apapun juga dan kecuali dikatakan lain, berupa 

bahan yang telah dikeringkan. Simplisia dibedakan berdasrkan 3 golongan, yaitu 

simplisia nabati, simplisia hewani, simplisia pelikan (mineral) (Depkes RI 2000). 
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Simplisia dicuci terlebih dahulu sebelum dilakukan penyarian untuk 

membersihkan kotoran dan kemudian dikeringkan (Prastowo, 2013). 

Ekstrak adalah sediaan pekat yang diperoleh dengan cara mengekstraksi 

zat aktif dari simplisia nabati atau simplisia hewani dengan menggunakan pelarut 

yang sesuai (Ansel, 1989). Ekstraksi adalah suatu proses penyarian senyawa kimia 

yang terdapat di dalam bahan alam atau berasal dari dalam sel dengan 

menggunakan pelarut dan metode yang tepat (Emilan, 2011). Metode ekstraksi 

yang dipakai yaitu perkolasi. Metode perkolasi adalah cara ekstraksi yang 

dilakukan dengan mengalirkan cairan penyari melalui simplisia yang telah 

dibasahi (Depkes, 1986). Proses perkolasi terdiri dari 3 tahap, yaitu: 

pengembangan bahan, tahap maserasi antara, dan tahap perkolasi sebenarnya 

(penetesan/penampungan ekstrak) yang dilakukan terus menerus sampai diperoleh 

ekstrak/perkolat yang jumlahnya 1-5 kali dari volume bahan (Perwita, 2011). 

Pelarut yang digunakan dalam penelitian ini adalah etanol 96%. Pelarut 

tersebut bersifat semi polar yang artinya dapat melarutkan senyawa polar dan 

nonpolar. Pada umumnya zat aktif yang terkandung dalam suatu tanaman bersifat 

polar sehingga pelarut etanol mampu berpenetrasi ke dalam sel daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) dan dapat menarik zat-zat aktif yang terkandung dalam 

tanaman kepuh. Pemilihan pelarut etanol karena etanol bersifat lebih selektif, 

netral, absorbsi baik, dapat memberikan perlindungan terhadap kontaminasi 

mikroba dan membantu pemisahan bahan yang diekstraksi (Ansel, 1989). 

Bakteri adalah sel prokariotik yang khas, uniseluler dan tidak mengandung 

struktur yang terabatasi membran di dalam sitoplasmanya (Irianto, 2013). 
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Pseudomonas aeruginosa adalah organisme yang berperan penting dalam infeksi 

nosokomial (infeksi di rumah sakit). Pseudomonas aeruginosa merupakan 

organisme bersifat aerob obligat yang tumbuh pada sebagian besar medium (Elliot 

et al., 2013). Pseudomonas aeruginosa tumbuh dengan baik pada suhu 37-42
o
C; 

kemampuannya untuk tumbuh pada suhu 42
o
C membantu membedakannya dari 

spesies Pseudomonas lain dari grup fluoresens. Bakteri tersebut bersifat oksidase-

positif (Jawetz et al., 2010). 

Staphylococcus aureus merupakan Gram-positif berbentuk bulat, bersifat 

anaerob fakultatif dan menghasilkan enzim katalase, berdiameter 0,8-1,0 mikron, 

tidak bergerak, dan tidak berspora. Koloni berwarna kuning pada media yang kaya 

nutrisi, koloni mikroskopik cenderung berbentuk menyerupai buah anggur (Radji, 

2010). Staphylococcus aureus dapat tumbuh dengan mudah pada sebagian besar 

media bakteriologis dengan kondisi anaerob atau mikroaerofilik. Bakteri 

Staphylococcus aureus dapat tumbuh paling cepat pada suhu 37
o
C, tetapi 

membentuk pigmen paling baik pada suhu ruang (20-25
o
C). Koloni pada media 

solid berbentuk bulat, halus, timbul dan mengilat. Staphylococcus aureus biasanya 

membentuk koloni berwarna abu-abu hingga kuning emas pekat (Jawetz et al., 

2010). 

Antibakteri adalah suatu bahan yang dapat membasmi bakteri pada 

umumnya, khusunya pada bakteri yang bersifat patogen pada manusia 

(Ganiswara, 1995). Uji aktivitas antibakteri dapat dilakukan dengan salah satu 

dari dua metode pokok yaitu dilusi dan difusi (Jawetz et al., 2012). Metode dilusi 

dilakukan dengan cara mengukur Konsentrasi Hambat Minimal (KHM) atau 
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Konsentrasi Bunuh Minimal (KBM). Metode difusi dapat dilakukan dengan 

cakram kertas, sumuran, dan silinder (Pratiwi, 2008). 

Antibiotik adalah suatu metabolit yang diperoleh atau dibentuk oleh 

berbagai jenis mikroorganisme, yang dalam konsentrasi rendah mampu 

menghambat pertumbuhan mikroorganisme lain (Radji, 2010). 

 

C. Hipotesis 

1. Ada perbedaan diameter zona hambat dari ekstrak etanolik daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) bakteri Pseudomonas aeruginosa kultur laboratorium 

dengan Staphylococcus aureus isolate pus pasien. 

2. Ada aktivitas antibakteri estrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) 

terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus kultur 

laboratorium dengan isolate pus pasien. 
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BAB III. METODE PENELITIAN 

 

A. Waktu dan Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Februari-Juni 2017. Tempat penelitian 

yang digunakan untuk penelitian yaitu di Laboratorium Fitokimia dan 

Laboratorium Mikrobiologi Universitas Setia Budi Surakarta. 

 

B. Rancangan Penelitian 

Jenis penelitian ini adalah penelitian observasional dengan pendekatan 

cross sectional yaitu penelitian yang bertujuan untuk mengetahui aktivitas 

antibakteri ekstrak daun kepuh terhadap Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus dari masing-masing kultur laboratorium dan isolat pus 

pasien. Penelitian ini dilakukan dengan cara mengekstrak daun kepuh yang telah 

dibuat menjadi beberapa konsentrasi (10%, 20%, 30%, 40% dan 50%), kemudian 

diuji daya hambat antibakterinya. Zona hambat yang terbentuk dibandingkan 

dengan kontrol positif (antibiotik) Ciprofloxacin dan Gentamisin dan kontrol 

negatif (DMSO 2%). 

 

C. Populasi dan Sampel 

1. Populasi 

Populasi pada penelitian ini adalah daun kepuh yang berasal dari tanaman 

kepuh (Sterculia foetida L.) yang tumbuh di daerah Surakarta, Jawa Tengah. 
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2. Sampel 

Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah daun kepuh yang 

diambil secara acak dengan memilih daun. 

 

D. Variabel Penelitian 

1. Identifikasi Variabel Utama 

Variabel utama adalah aktivitas antibakteri dari ekstrak daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus. 

2. Klasifikasi Variabel Utama 

Variabel utama dapat di definisikan ke dalam berbagai macam variabel, 

yaitu variabel bebas dan variabel tergantung. 

2.1. Variabel Bebas  

Variabel bebas untuk penelitian ini adalah ekstrak etanolik daun batang kepuh 

(Sterculia foetida L.).  

2.2. Variabel Tergantung   

Variabel tergantung dalam penelitian ini adalah diameter zona hambat yang 

terbentuk dari bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus 

dari masing-masing kultur laboratorium dan sampel isolat pus pasien. 

3. Definisi Operasional Variabel Utama 

a. Sampel uji adalah daun kepuh (Sterculia foetida L.) diperoleh dari 

tanaman kepuh (Sterculia foetida L.) yang tumbuh di Surakarta, Jawa 

Tengah yang diambil secara acak dengan memilih daun. Proses 
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pengambilan dilakukan pada keadaan maksimal proses fotosintesis antara 

pukul 10:00 dan 12:00. 

b. Serbuk daun kepuh (Sterculia foetida L.) adalah daun yang diambil 

kemudian dicuci dengan air mengalir yang bertujuan untuk 

menghilangkan kotoran yang masih menempel pada daun kepuh, setelah 

itu dikeringkan dengan sinar matahari tidak langsung hingga kering, 

kemudian dibuat serbuk dan diayak dengan ayakan nomor 40. 

c. Ekstrak etanolik daun kepuh adalah ekstrak yang diperoleh dari sumber 

penyarian daun kepuh dengan metode perkolasi dengan pelarut etanol 

96%. 

d. Aktivitas antibakteri adalah uji yang ditentukan dari metode difusi dengan 

mengukur luas zona inhibisi dengan menggunakan kontrol positif 

antibiotik dan kontrol negatif DMSO 2%. 

 

E. Bahan dan Alat 

1. Bahan Penelitian 

1.1. Sampel 

Sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah ekstrak daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) 

1.2. Bakteri Uji 

Bakteri uji yang digunakan dalam penelitian ini adalah Pseudomonas 

aeruginosa dan Staphylococcus aureus yang diperoleh dari Laboratorium 

Mikrobiologi Universitas Setia Budi, Surakarta dan Isolasi sampel pus dari RSUD 

Dr Moewardi. 
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1.3. Media 

Media yang digunakan adalah medium Mueller Hilton Agar (MHA), Brain 

Heart Infusion (BHI), Vogel Johnson Agar (VJA), Pseudomonas Selective Agar 

(PSA), medium Kligler Iron Agar (KIA), Sulfida Indol Motility (SIM), Lysine 

Iron Agar (LIA), Simmons Citrat Agar (Citrat), NaCl 0.9%, Emersi oil, xylol.  

1.4. Bahan Lain 

Bahan-bahan lain yang digunakan seperti: Spirtus, cat Gram A (Kristal 

violet), Gram B (Lugol Iodine), Gram C (Alkohol), Gram D (Safranin), minyak 

imersi, aquades, Etanol 95%, larutan H2O2 3%, NaCl fisiologis (NaCl 0,9%), 

Standard Mc Farland 0,5, larutan plasma citrat, larutan kalium telurit, H2SO4 

pekat dan anhidra asetat ( AC2O ). 

2. Alat Penelitian 

Alat yang digunakan untuk penelitian ini adalah: nampan, kain, blender, 

ayakan, alat perkolator, becker glass, evaporator, oven, neraca analitik, cawan 

petri steril, kapas, lidi steril, pipet ukur steril, cliniplette, yellow tip, api spiritus, 

inkas, tabung reaksi steril, jarum ose, object glass, mikroskop, inkubator, 

autoclave, kompor, botol sampel steril, boorproof, mistar, alat pelindung diri 

lengkap. 

 

F. Prosedur Penelitian 

1. Deskripsi Tanaman 

Tahap pertama penelitian adalah melakukan deskripsi tanaman kepuh. 

Deskripsi Tanaman dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui kebenaran 
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tanaman dengan ciri-ciri morfologi baik secara makroskopis maupun secara 

mikroskopis tanaman kepuh. Determinasi tanaman dilakukan di kepustakaan dan 

di buktikan di Laboratorium Mikrobiologi dan Fitokimia Universitas Setia Budi. 

2. Pembuatan Serbuk Daun Kepuh 

Empat kilogram daun kepuh dicuci bersih supaya bersih dari kotoran dan 

debu kemudian dikeringkan dengan menggunakan sinar matahari tidak langsung 

dengan cara dikering angin-anginkan selama kurang lebih 7 hari hingga kering. 

Daun batang yang sudah kering kemudian dihaluskan dan kemudian di ayak. 

3. Identifikasi Golongan Senyawa 

3.1 Saponin 

Sebanyak 2 ml ekstrak ditambah 10 ml aquadest panas dalam tabung 

reaksi, dikocok kuat-kuat selama 10 detik, kemudian ditambah beberapa tetes HCl 

2N. Hasil positif jika terbentuk busa stabil (Setyawati et al., 2014). 

3.2 Flavonoid 

Sebanyak 2 ml ekstrak ditambah 2 ml etanol 95%, 0,05 gram serbuk seng 

dan 2 ml HCl 2N. Larutan didiamkan selama 1 menit dan kemudian ditambah 2 

ml HCl pekat. Hasil positif jika terbentuk warna merah jingga atau kuning 

(Rumanggit et al., 2015). 

3.3 Polifenol 

Sebanyak 2 ml sampel dilarutkan dalam aquadest 10 ml, dipanaskan 5 

menit dan disaring, filtrat ditambah 4-5 tetes FeCl3 5%. Adanya fenol ditunjukkan 

dengan terbentuknya warna biru tua atau hijau kehitaman (Ningsih et al.,  2016). 
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3.4 Tannin 

Sebanyak 2 ml ekstrak ditambah 2 ml air dan kemudian ditambah 

beberapa tetes FeCl3 1%. Hasil positif jika terbentuk larutan berwarna biru 

kehitaman (Sastrawan et al., 2013). 

3.5 Triterpenoid 

Uji triterpenoid menggunakan metode Lieberman-Burchard (LB). Dua mg 

ekstrak kering dilarutkan di anhidrat asetat, dipanaskan sampai mendidih, 

didinginkan  dan kemudian 1 ml H2SO4 pekat ditambahkan di tabung reaksi, jika 

terbentuk warna atau ungu maka terdapat kandungan triterpenoid (Balafif et al., 

20013). 

4. Penentuan Nilai Kadar Air Serbuk Daun Kepuh 

Penetapan kadar air daun kepuh dengan menimbang bahan sebanyak 20 

gram dan dimasukkan dalam labu alas bulat kemudian ditambahkan xylen 100 ml 

atau sampai semua bahan terendam. Pasang alat destilasi Bidwell Sterlingdan 

dipanaskan dengan api kecil, pemanasan dihentikan apabila sudah tidak ada air 

yang menetes lagi pada tabung receiver kemudian baca volume air yang telah 

terdestilasi pada skala receiver. 

5. Pembuatan Ekstrak Perkolasi Daun Kepuh 

Serbuk daun kepuh ditimbang 500 gram. Serbuk yang sudah di timbang 

masuk ke beaker glass dan ditambah dengan etanol, ditutup dan didiamkan 

selama 24 jam, kemudian dimasukkan ke dalam bejana silindris yang diberi sekat 

berpori. etanol dialirkan dari atas ke bawah melalui serbuk secara terus menerus 

dengan kecepatan 1 ml/menit dan diatur supaya cairan yang keluar seimbang 
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dengan cairan yang ditambahkan dari atas perkolator. Perkolasi dihentikan jika 

cairan yang keluar tidak berwarna dan jika diuapkan tidak meninggalkan sisa. 

6. Uji Bebas Etanol 

Ekstrak daun Kepuh yang telah dipekatkan dilakukan uji bebas etanol 

dengan cara uji esterifikasi yaitu ekstrak ditambah dengan Asam Asetat dan Asam 

Sulfat pekat kemudian dipanaskan. Hasil positif bebas etanol jika tidak terbentuk 

bau ester yang khas dari etanol. 

7. Pembuatan Konsentrasi Ekstrak Daun Kepuh 

Preparasi ekstrak perkolat daun kepuh dibuat dalam beberapa konsentrasi 

10%, 20%, 30%, 40%, 50% dilakukan dengan cara dilarutkan dengan DMSO 2%. 

Dilihat pada tabel 1. 

Tabel 1. Konsentrasi Ekstrak Daun Kepuh 

Konsentrasi ekstrak daun 

Kepuh 

Ekstrak daun Kepuh 

(gram) 

DMSO 2% (ml) 

10% 0,3 2,7 

20% 0,6 2,4 

30% 0,9 2,1 

40% 1,2 1,8 

50% 1,5 1,5 

 

8. Pembuatan Media Mueller Hinton Agar (MHA) 

Ditimbang bahan Mueller Hinton Agar (MHA) 28,5 gram, dimasukkan ke 

dalam panci dan ditambah aquadest sebanyak 750 ml selanjutnya dipanaskan 

hingga larut. Dimasukkan ke dalam becker glass kemudian dituang ke tabung 

reaksi masing-masing 10 ml dan ditutup dengan kapas lalu disterilkan dalam 

autoclav dengan suhu 121
0
C selama 15 menit. Didinginkan sampai suhu ± 50

0
C 
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selanjutnya dituangkan ke dalam cawan petri steril. Setelah dingin, medium padat 

dibungkus dengan kertas dan disimpan di dalam kulkas. 

9. Pembuatan Media Brain Heart Infusion (BHI) 

Ditimbang bahan Brain Heart Infusion (BHI) sebanyak 1,85 gram, 

dimasukkan ke dalam panci dan ditambah aquadest sebanyak 50 ml selanjutnya di 

panaskan. Dimasukkan ke dalam becker glass kemudian dituang ke dalam tabung 

reaksi masing-masing 5 ml dan disumbat dengan kapas lalu disterilkan dalam 

autoclav dengan suhu 121
0
C selama 15 menit. Setelah dingin dibungkus dengan 

kertas kemudian disimpan dalam kulkas. 

10. Pembuatan Media Vogel Johnson Agar (VJA) 

Ditimbang bahan Vogel Johnson Agar (VJA) sebanyak 3,05 gram 

dimasukkan ke dalam panci dan ditambah aquadest sebanyak 50 ml selanjutnya 

dipanaskan hingga larut. Dimasukkan ke dalam becker glass kemudian dituang ke 

dalam tabung reaksi dan disumbat dengan kapas, disterilkan dalam autoclav 

dengan suhu 121
0
C selama 15 menit. Didinginkan sampai suhu ± 50

0
C 

selanjutnya dituangkan ke dalam cawan petri steril dan ditambah kalium tellurit. 

Setelah memadat, dibungkus dengan kertas dan disimpan di dalam kulkas. 

11. Pembuatan Media Pseudomonas Selective Agar (PSA) 

Ditimbang bahan Pseudomonas Selective Agar (PSA) sebanyak 4,53 gram 

dimasukkan ke dalam panci kemudian ditambah aquadest sebanyak 50 ml 

selanjutnya dipanaskan hingga larut. Dimasukkan ke dalam becker glass 

kemudian dituang ke tabung reaksi masing-masing 10 ml dan di sumbat dengan 

kapas kemudian disterilkan dalam autoclav dengan suhu 121
0
C selama 15 menit. 



39 
 

 
 

Didinginkan sampai suhu ± 50
0
C selanjutnya dituangkan ke dalam cawan petri 

steril. Setelah memadat, dibungkus dengan kertas dan disimpan di dalam kulkas. 

12. Identifikasi Bakteri dari Sampel Pus Pasien dan Kultur Laboratorium 

12.1  Identifikasi Pseudomonas aeruginosa dari Sampel Pus Pasien 

a. Sampel diinokulasi secara goresan menggunakan kapas lidi steril dan jarum 

ose steril pada medium Pseudomonas Selective Agar (PSA). Media diinkubasi 

pada suhu 37
o
C selama 18-24 jam. 

b. Pertumbuhan koloni diamati pada medium Pseudomonas Selective Agar 

(PSA), hasil positif jika terdapat pigmen pyocyanin (hijau-biru) dan pigmen 

Pyoverdin (hijau-kuning). Koloni yang tumbuh dilanjutkan ke medium cair 

Brain Heart Infusion (BHI) dan uji biokimia yaitu pada medium Kligler Iron 

Agar (KIA) dengan cara tusuk gores, medium Sulfida Indol Motility (SIM) 

dengan cara ditusuk, medium Lysine Iron Agar (LIA) dengan cara tusuk gores, 

medium Citrat dengan cara digores. Kemudian diinkubasi pada suhu 37
o
C 

selama 18-24 jam. 

c. Hasil pada medium Brain Heart Infusion (BHI) ditandai dengan terjadinya 

kekeruhan, maka dilanjutkan dengan melakukan pengecatan Gram. 

d. Pengecatan Gram: koloni bakteri yang telah dibuat preparat ditetesi dengan 

Gram A (Kristal violet) dengan waktu 60 detik, Gram B (Lugol Iodine) 60 

detik, preparat dicuci dengan Gram C (Alkohol) 15-30 detik, warnai kembali 

dengan Gram D (Safranin) 60 detik, kemudian bilas dan keringkan. Hasil 

dilihat dibawah mikroskop dengan perbesaran 100 kali. Hasil pengecatan 

Gram pada bakteri Pseudomonas aeruginosa yaitu bersifat Gram negatif yang 

berwarna merah dan berbentuk batang. 
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e. Pembacaan hasil pada uji biokimia pada medium Kligler Iron Agar (KIA) 

yaitu menunjukkan hasil (K/K S-), Sulfida Indol Motility (SIM) menunjukkan 

hasil (- - +), Lysine Iron Agar (LIA) menunjukkan hasil (K/K S-), dan 

Simmons Citrat Agar (Citrat) menunjukkan hasil (+). 

12.2  Identifikasi Pseudomonas aeruginosa Kultur Laboratorium 

a. Sampel diinokulasi secara goresan menggunakanjarum ose steril pada 

medium Pseudomonas Selective Agar (PSA). Media diinkubasi pada suhu 

37
o
C selama 18-24 jam. 

b. Pertumbuhan koloni diamati pada medium Pseudomonas Selective Agar 

(PSA), hasil positif jika terdapat pigmen pyocyanin (hijau-biru) dan pigmen 

Pyoverdin (hijau-kuning). Koloni yang tumbuh dilanjutkan ke medium cair 

Brain Heart Infusion (BHI) dan uji biokimia yaitu pada medium Kligler Iron 

Agar (KIA) dengan cara tusuk gores, medium Sulfida Indol Motility (SIM) 

dengan cara ditusuk, medium Lysine Iron Agar (LIA) dengan cara tusuk 

gores, medium Citrat dengan cara digores. Kemudian diinkubasi pada suhu 

37
o
C selama 18-24 jam. 

c. Hasil pada medium Brain Heart Infusion (BHI) ditandai dengan terjadinya 

kekeruhan, maka dilanjutkan dengan melakukan pengecatan Gram. 

d. Pengecatan Gram: koloni bakteri yang telah dibuat preparat ditetesi dengan 

Gram A (Kristal violet) dengan waktu 60 detik, Gram B (Lugol Iodine) 60 

detik, preparat dicuci dengan Gram C (Alkohol) 15-30 detik, warnai kembali 

dengan Gram D (Safranin) 60 detik, kemudian bilas dan keringkan. Hasil 

dilihat dibawah mikroskop dengan perbesaran 100 kali. Hasil pengecatan 
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Gram pada bakteri Pseudomonas aeruginosa yaitu bersifat Gram negatif yang 

berwarna merah dan berbentuk batang. 

e. Pembacaan hasil pada uji biokimia pada medium Kligler Iron Agar (KIA) 

yaitu menunjukkan hasil (K/K S-), Sulfida Indol Motility (SIM) menunjukkan 

hasil (- - +), Lysine Iron Agar (LIA) menunjukkan hasil (K/K S-), dan 

Simmons Citrat Agar (Citrat) menunjukkan hasil (+). 

12.3  Identifikasi Staphylococcus aureus dari Sampel Pus Pasien 

a. Sampel diinokulasi secara goresan menggunakan kapas lidi steril dan jarum 

ose steril pada pada medium Vogel Johnson Agar (VJA) kemudian diinkubasi 

pada suhu 37
o
C selama 18-24 jam. 

b. Pertumbuhan koloni diamati pada medium Vogel Johnson Agar(VJA), hasil 

positif jika koloni berwarna hitam. Koloni yang tumbuh dilanjutkan ke 

medium cair Brain Heart Infusion (BHI) Pertumbuhan koloni kemudian 

dilakukan pengecatan Gram dan diamati dibawah mikroskop. 

c. Koloni yang tumbuh diuji katalase, larutan H2O2 3% diteteskan di object glass 

kemudian ambil 1 ose koloni kemudian diamati adanya gelembung. 

d. Koloni yang tumbuh diuji koagulase, ditambahkan1 tetes larutan plasma citrat 

kemudian ditambahkan 1 tetes suspensi bakteri kemudian diamati dengan 

mikroskop adanya penggumpalan antara suspensi bakteri dengan serum 

kelinci. 

12.4  Identifikasi Staphylococcus aureus Kultur Laboratorium 

a. Sampel diinokulasi secara goresan menggunakan jarum ose steril pada pada 

medium Vogel Johnson Agar (VJA) kemudian diinkubasi pada suhu 37
o
C 

selama 18-24 jam. 
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b. Pertumbuhan koloni diamati pada medium Vogel Johnson Agar(VJA), hasil 

positif jika koloni berwarna hitam. Koloni yang tumbuh dilanjutkan ke 

medium cair Brain Heart Infusion (BHI) Pertumbuhan koloni kemudian 

dilakukan pengecatan Gram dan diamati dibawah mikroskop. 

c. Koloni yang tumbuh diuji katalase, larutan H2O2 3% diteteskan di object 

glass kemudian ambil 1 ose koloni kemudian diamati adanya gelembung. 

d. Koloni yang tumbuh diuji koagulase, ditambahkan1 tetes larutan plasma citrat 

kemudian ditambahkan 1 tetes suspensi bakteri kemudian diamati adanya 

penggumpalan antara suspensi bakteri dengan serum kelinci. 

13. Pengujian Aktivitas Bakteri 

Suspensi bakteri di swab merata pada permukaan media Muller Hilton 

Agar (MHA) kemudian didiamkan 5 menit. Media MHA tersebut dibuat lubang 

sumuran dengan menggunakan boorproof. Sumuran tersebut diisi dengan 

konsentrasi ekstrak, kontrol positif dan kontrol negatif masing-masing 50 µl 

kemudian diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 24 jam. Perlakuan tersebut dilakukan 

3 kali pengulangan. 

 

G. Teknik Analisa Data 

Data yang diperoleh dari uji aktivitas antibakteri ekstak daun kepuh 

terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus kultur 

murni dari Laboratorium Mikrobiologi Universitas Setia Budi Surakarta dan isolat 

pasien dari RSUD Dr Moewardi secara difusi teknik sumuran dianalisis dengan 

menggunakan uji statistik.  
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1. Uji Normalitas 

Uji normalitas adalah salah satu uji asumsi klasik yang bertujuan untuk 

membuktikan bahwa data yang akan diuji berdistribusi normal atau terjadi 

penyimpangan distribusi. Apabila nilai p > 0,05 maka asumsi normalitas terpenuhi 

atau diterima sebaliknya jika nilai p < 0,05 maka asumsi normalitas tidak 

terpenuhi atau ditolak. Dalam penelitian ini uji normalitas dilakukan dengan uji 

Kolmogorov-Smirnov Test (Ghozali, 2011).  

2. Analisis of Varians (One Way ANOVA) 

Analisis of Varians (One Way Anova) satu jalan dengan software SPSS 17. 

dengan syarat bila skala pengukuran variabel numerik, data berdistribusi normal 

dan varians datanya sama (Ghozali, 2011). Berdasarkan uji statistik tersebut maka 

dapat diputuskan:  

a. Bila nilai p ≤ α (0,05), maka hipotesis penelitian diterima (menolak Ho) yang 

berarti ada perbedaan varians datanya.  

b. Bila nilai p ≥ α (0,05), maka hipotesis penelitian ditolak (menerima Ho) yang 

berarti tidak ada perbedaan varians datanya. 

Analisis data dengan statistik tersebut dilakukan untuk mengetahui ada 

aktivitas antibakteri estrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap 

bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus kultur dari 

laboratorium dan sampel pus RSUD Dr. Moewardi. Kemudian ada beda atau tidak 

diameter zona hambat dari bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus kultur murni dari Laboratorium Mikrobiologi Universitas Setia Budi 



44 
 

 
 

Surakarta dan sampel pus dari RSUD Dr Moewardi serta kontrol positif dan 

kontrol negatif. 

 

H. Skema Penelitian 

 

Daun Kepuh  Determinasi 

Dicuci, dikeringkan dengan sinar matahari 

7 hari hingga kering, kemudian diserbuk  

Dan diayak dengan ayakan no. 40 

Serbuk Daun Kepuh                    Uji Kadar Air 

 

± 500 gram Serbuk Daun Kepuh 

Diekstraksi etanol dengan 

Metode perkolasi 

 

  

 

Dipekatkan   
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BAB IV. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

1. Hasil Determinasi Daun Kepuh 

Determinasi tumbuhan daun kepuh telah dilakukan di Laboratorium 

Morfologi Sistematika Tumbuhan, Universitas Setia Budi Surakarta. Determinasi 

bertujuan untuk mencocokkan ciri morfologi dan mengetahui kebenaran 

tumbuhan yang diteliti. Habitus tanaman kepuh berupa pohon menahun yang 

berakar tunggang dan batang berkayu dengan percabangan monopodial. Daun 

tanaman Kepuh majemuk menjari, ibu tangkai berukuran 9-45 cm, anak daun 

berukuran 5-9 cm, bertangkai pendek, bulat memanjang sampai lanset dan ujung 

meruncing. Tanaman kepuh memiliki bunga majemuk dengan kelopak bercangap 

berwarna merah tua pada bagian tabung, lobi mula-mula berupa warna kuning 

kehijauan di bagian pangkal dan sepanjang marginal, benang sari berukuran 12-15 

cm dan capella sebanyak 5 Berdasarkan hasil determinasi, dapat dipastikan bahwa 

tumbuhan yang digunakan dalam penelitian ini adalah tumbuhan kepuh. Hasil 

determinasi selengkapnya dapat dilihat pada lampiran 1 (satu). 

2. Pengambilan Bahan 

Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah daun kepuh yang 

diambil di sekitar Surakarta, Jawa Tengah. Bagian yang diambil adalah daun yang 

segar dan tidak terserang hama penyakit. Pengambilan dilakukan secara acak.  
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3. Hasil Penetapan Kadar Air Serbuk Daun Kepuh 

Alat yang digunakan pada penelitian ini adalah Bidwel Sterling dengan 

pelarut xylen. Serbuk sebanyak 20,9348 gram ditambah dengan 100 ml xylen 

rangkaian alat dipasang kemudian air dialirkan dan dipanaskan dengan api spirtus. 

Skala receiver menunjukkan 2 ml. 

Tabel 2. Hasil Penetapan Kadar Air Serbuk Daun Kepuh 

Berat bahan Skala (ml) Kadar Air (%) 

20,9348 2 9,5 

 

Penetapan kadar air pada pengujian dalam serbuk daun kepuh adalah 

9,5%. Penentuan kadar air bertujuan untuk menentukan proporsi atau presentase 

air dalam sampel yang diuji. Kadar air yang baik pada tanaman diisyaratkan 

kurang dari 10% (Prastowo, 2013). 

4. Hasil Pembuatan Perkolat Etanol 96% Daun Kepuh 

Serbuk daun kepuh ditimbang 500 gram kemudian dimasukkan ke dalam 

beaker glass dan dibasahi dengan etanol 96%. Serbuk yang telah dibasahi dengan 

etanol dimasukkan ke dalam perkolator yang dibawahnya telah diberi gelas wol 

kemudian diatasnya ditutup dengan plastik dan didiamkan selama 24 jam. Hasil 

yang kental dialirkan kebawah, kemudian dari atas ditambah etanol 96% sampai 

warna jernih. Cairan tersebut kemudian dipekatkan menggunakan vakum rotary 

evaporator pada suhu 50
o
C dan 60 rpm, hingga didapatkan ekstrak kental. 

Selanjutnya dikentalkan dengan oven pada suhu 40
o
C. (Depkes, 1986) 

Perhitungan randemen ekstrak daun kepuh dapat dilihat pada Lampiran 10. 

Tabel 3. Randemen Ekstrak 

Serbuk Kasar 

(gram) 

Serbuk Halus 

(gram) 

Ekstrak yang didapat 

(gram) 

Randemen 

(%) 

1300 500 35 7 
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5. Hasil Uji Bebas Etanol Ekstrak Daun Kepuh 

Tabel 4.Uji Bebas Etanol Ekstrak Daun Kepuh 

Tes Bebas Alkohol Pustaka Hasil 

Ekstrak+H2SO4conc+CH3COOH, 

kemudian dipanaskan 

Tidak terbentuk bau 

ester yang khas dari 

etanol (Loomis,1978) 

Tidak adanya bau 

ester yang khas dari 

etanol 

 

Hasil tes bebas etanol pada tabel 4. menunjukkan bahwa ekstrak daun 

kepuh sudah terbebas dari pelarutnya yaitu etanol 96% yang ditunjukkan dengan 

tidak adanya bau ester yang khas dari etanol. 

6. Hasil Identifikasi Kandungan Kimia 

Identifikasi ini bertujuan untuk mengetahui kandungan kimia pada serbuk 

maupun ekstrak daun kepuh. Hasil analisis kandungan senyawa kimia ekstrak 

etanol daun kepuh secara kualitatif berdasarkan pengamatan dan pustaka. 

Tabel 5. Identifikasi Kandungan Kimia 

Senyawa 
Hasil 

Pustaka 
Pereaksi Ekstrak Ket 

Saponin Ekstrak + 10 ml aquadest, 

kocok +HCl 2N 

Terbentuk 

busa stabil 

+ Hasil positif 

terbentuknya busa stabil 

(Setyawati et al., 2014) 

Flavonoid Ekstrak + 2 ml etanol 

95% + serbuk seng + 2ml 

HCl pekat 

Merah 

jingga 

+ Hasil positif  terbentuk 

warna merah jingga 

atau ungu (Rumanggit 

et al., 2015) 

Polifenol Ekstrak + 10 ml 

aquadest, dipanaskan 

dan disaring, filtrat + 3 

tetes FeCl3 5% 

Hijau 

kehitaman 

+ Hasil positif terbentuk 

warna biru tua atau 

hijau kehitaman 

(Ningsih et al., 2016) 

Tannin Ekstrak + aquadest + 2 

tetes FeCl3 1% 

Biru 

kehitaman 

+ Hasil positif terbentuk 

warna biru kehitaman 

(Sastrawan et al., 2013) 

Triterpenoid Ekstrak + anhidra asetat, 

dipanaskan-didinginkan 

+ H2SO4 pekat 

Merah  + Hasil positif terbentuk 

warna merah (Balafit et 

al., 2013) 

 

 Menurut Mari et al, (2016) tanaman kepuh mempunyai kandungan 

senyawa kimia aktif saponin, flavonoid, polifenol, tannin dan triterpenoid. 
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Senyawa saponin merupakan glikosida yang larut dalam air dan etanol. Senyawa 

ini dapat bekerja sebagai antibakteri dengan mengganggu stabilitas membrane sel 

bakteri sehingga menyebabkan sel bakteri lisis. Mekanisme kerja saponin dengan 

mengganggu permeabilitas membran sel bakteri, yang mengakibatkan kerusakan 

membran sel dan dapat menyebabkan keluarnya berbagai komponen penting yang 

terdapat dalam sel bakteri seperti protein, asam nukleat dan nukleotida (Virginita, 

2015) 

Menurut Ajizah, (2004) dalam Virginita, (2015) Senyawa flavonoid 

merupakan senyawa golongan fenol yang memiliki mekanisme kerja dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri dengan cara inaktivasi protein pada membaran 

sel. Sebagian besar struktur sel dan membran sitoplasma bakteri mengandung 

protein dan lemak. Mekanisme kerjanya dengan cara mendenaturasi protein sel 

bakteri dan merusak membran sel tanpa dapat diperbaiki lagi (Prayudhani et al., 

2012). 

Menurut Tukiran et al, (2014) Senyawa fenolik merupakan senyawa yang 

banyak ditemukan pada tumbuhan. Senyawa fenol kebanyakan memiliki gugus 

hidroksil lebih dari satu sehingga disebut polifenol. Flavonoid dan polifenol 

berkhasiat sebagai antioksidan (Rohyani et al., 2015).  

Menurut Robinson, (1995) dalam Nuria et al,. (2009) Senyawa tannin mampu 

merusak membran sel bakteri. Mekanisme kerja tannin sebagai anti bakteri adalah 

menghambat enzim reserve transkriptase dan DNA topoisomerase sehingga sel 

bakteri tidak dapat terbentuk  
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Mekanisme triterpenoid sebagai antibakteri adalah bereaksi dengan porin 

(protein transmembran) pada membran luar dinding sel bakteri membentuk ikatan 

polimer yang kuat sehingga mengakibatkan rusaknya porin. Rusaknya porin 

merupakan pintu keluar masuknya senyawa yang akan merusak permeabilitas 

membran sel sehingga mengakibatkan sel bakteri kurang nutrisi (waluyo, 2014). 

7. Isolasi dan Identifikasi Bakteri Pseudomonas aeruginosa 

7.1. Mikroskopis 

Identifikasi bakteri Pseudomonas aeruginosa secara mikroskopis 

dilakukan dengan pengecatan gram. Bakteri dari media BHI ratakan di object 

glass yang kering dan bebas lemak secara aseptis kemudian di fiksasi sebentar. 

Pengecatan dilakukan dengan cat gram A, B, C dan D kemudian diamati dengan 

mikroskop perbesaran 100x dengan minyak imersi. 

 

Gambar 2. Mikroskopis Pseudomonas aeruginosa 

Gambar 2 menunjukkan gambar Pseudomonas aeruginosa yang sudah di 

cat gram dan diamati dengan mikroskop. Bakteri Pseudomonas aeruginosa 

berbentuk batang, tunggal, berpasangan dan kadang-kadang rantai pendek. Bakteri 

Pseudomonas aeruginosa bersifat gram negatif (Jawetz et al., 2010) 
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7.2. Makroskopis 

a. Isolasi dan Identifikasi Bakteri Pseudomonas aeruginosa kultur laboratorium 

dan isolat pus pasien dengan media PSA 

Isolasi dan identifikasi bakteri Pseudomonas aeruginosa kultur 

laboratorium dan isolat pus pasien secara makroskopis dilakukan dengan kultur di 

media PSA. Bakteri diinokulasikan pada media BHI sebagai media pengaya. 

Bakteri dari media BHI diinokulasikan pada media PSA kemudian diinkubasi 

pada suhu 37
0
C selama 18-24 jam 

 

 A B 

Gambar 3. Koloni Pseudomonas aeruginosa di media PSA. A: Koloni Pseudomonas 

aeruginosa di media PSA kultur laboratorium. B: koloni Pseudomonas 

aeruginosa isolat pus pasien 

 

Gambar 3 menunjukkan koloni Pseudomonas aeruginosa kultur 

laboratorium dan isolat pus pasien pada media PSA dengan koloni halus bulat, 

kadang-kadang menghasilkan bau yang manis tapi menyerupai anggur dengan 

fluoresensi kehijauan. Bakteri ini sering menghasilkan piosianin (pigmen kebiru-

biruan yang tak berflouresensi) (Palupi, 2016). 
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b. Identifikasi Bakteri Pseudomonas aeruginosa dengan media uji Biokimia 

Identifikasi bakteri Pseudomonas aeruginosa secara makroskopis 

dilakukan dengan kultur di media Uji Biokimia. Bakteri dari kultur diinokulasikan 

secara goresan pada media Pseudomonas Selektif Agar (PSA). Koloni yang 

tumbuh di media PSA diinokulasikan pada media uji biokimia (KIA, SIM, LIA, 

Citrat) selanjutnya diinokulasi pada suhu 37
0
C selama 18-24 jam. 

 

  A B 

Gambar 4. Hasil Uji Biokimia Pseudomonas aeruginosa. A:Hasil uji biokimia 

Pseudomonas aeruginosa kultur laboratorium. B: Hasil uji biokimia 

Pseudomonas aeruginosa isolat pus pasien. 

 

Hasil uji biokimia bakteri Pseudomonas aeruginosa kultur murni dan 

isolat pasien yang ditanam pada medium KIA menunjukkan hasil K/K S(-), 

medium LIA menunjukkan hasil K/K S(-), medium SIM menunjukkan - - +, dan 

medium Citrat menunjukkan hasil (+). Uji biokimia merupakan uji aktivitas enzim 

dari sel bakteri dan digunakan untuk mengetahui sifat bakteri terhadap berbagai 

macam zat (Purnama, 2013). 
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8. Isolasi dan Identifikasi Bakteri Staphylococcus aureus 

8.1. Mikroskopis   

Identifikasi bakteri Staphylococcus aureus secara mikroskopis dilakukan 

dengan pengecatan gram. Bakteri dari media BHI diratakan di object glass yang 

kering dan bebas lemak secara aseptis kemudian di fiksasi. Pengecatan dilakukan 

dengan cat gram A, B, C dan D kemudian diamati dengan mikroskop perbesaran 

100x dengan minyak imersi. 

 

Gambar 5. Mikroskopis Staphylococcus aureus 

Gambar 5 menujukkan gambar Staphylococcus aureus yang sudah di cat 

gram dan diamati dengan mikroskop. Staphylococcus aureus berbentuk kokus 

tunggal, berpasangan (Jawetz et al., 2010) membentuk kelompok seperti buah 

anggur, staphylococcus aureus bersifat gram positif (Elliot et al., 2013) 

8.2. Makroskopis 

a. Isolasi dan Identifikasi Bakteri Staphylococcus aureus kultur laboratorium dan 

isolat pus pasien dengan media VJA 

Isolasi dan identifikasi bakteri Staphylococcus aureus secara makroskopis 

dilakukan dengan kultur di media VJA. Bakteri diinokulaasi pada media BHI 

sebagai media pengaya. Bakteri dari media BHI diinokulasi pada media VJA 

kemudian diinkubasi pada suhu 37
0
C selama 18-24 jam. 
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Gambar 6. Koloni Staphylococcus aureus kultur laboratorumi dan isolat pus 

pasien di media VJA 

 

Koloni Staphylococcus aureus tumbuh pada media VJA dengan koloni 

berbentuk bulat, warna koloni hitam, tepi koloni halus, dan permukaan koloni 

cembung (Jawetz et al., 2010). 

b. Identifikasi Bakteri Staphylococcus aureus dengan Uji Katalase 

Identifikasi bakteri Staphylococcus aureus secara makroskopis dilakukan 

dengan uji katalase. Larutan H2O2 3% diteteskan di object glass kemudian ambil 1 

ose koloni lalu amati adanya gelembung. 

 

Gambar 7.Uji Katalase 

 Gambar 7 menunjukkan uji katalase pada Staphylococcus aureus positif 

terbentuk gelembung. Fungsi uji katalase adalah untuk membedakan antara 
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staphylococcus dan streptococcus, dimana kelompok staphylococcus bersifat 

katalase positif.  Katalase merupakan enzim yang mengkatalisa penguraian 

hidrogen peroksida menjadi air dan oksigen. Hidrogen peroksida bersifat toksik 

terhadap sel (Dewi, 2013). 

c. Identifikasi Bakteri Staphylococcus aureus dengan Uji Koagulase 

Identifikasi bakteri Staphylococcus aureus secara makroskopis dilakukan 

dengan uji koagulase. Koloni yang tumbuh di media VJA diinokulasikan ke media 

BHI kemudian diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 18-24 jam. 1 ml larutan plasma 

citrat ditambah 1 ml suspensi bakteri kemudian diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 

18-24 jam hasilnya terbentuk koagulan. 

 

Gambar 8. Uji Koagulase 

 Gambar 8 menunjukkan uji koagulase pada Staphylococcus aureus positif. 

Uji koagulase bertujuan untuk mengetahui kemampuan bakteri menghasilkan 

enzim koagulase. Koagulase merupakan protein ekstraseluler yang dihasilkan oleh 
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bakteri Staphylococcus aureus yang dapat menggumpalkan plasma dengan 

bantuan faktor yang terdapat dalam serum (Dewi, 2013) 

9. AnalisisData 

a. Uji Normalitas 

Sebelum melakukan uji analisis terhadap data secara statistik, terlebih 

dahulu dilakukan uji normalitas dengan model One Sample Kolmogorov-Smirnov 

Test, yaitu salah satu uji asumsi klasik yang bertujuan untuk membuktikan bahwa 

data yang akan diuji berdistribusi normal. Apabila nilai p >0,05 maka asumsi 

normalitas terpenuhi atau diterima sebaliknya jika nilai p < 0,05 maka normalitas 

ditolak. 

Hasil uji normalitas dengan model One Sample Kolmogorov-Smirnov Test, 

diketahui bahwa nilai probabilitas (Sig.) percobaan laboratorium 0,928 dan nilai 

isolate pus pasien 0,991 dengan demikian p > 0,05. Hal tersebut menunjukkan 

bahwa data kedua variabel yang diperoleh terdistribusi normal dengan nilai 

signifikan > 0,05 dan memenuhi syarat untuk uji analisis Analisis of Varians (One 

Way ANOVA). 

b. Analisis of Varians (One Way ANOVA) 

Uji Analisis of Varians (One Way Anova) digunakan untuk menguji ada 

tidaknya perbedaan antara aktivitas antibakteri dan perbedaan diameter zona 

hambat dari ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap bakteri 

Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus kultur laboratorium dan 

isolate pus pasien. 
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Hasil uji Analisis of Varians (One Way Anova) dinyatakan tidak ada 

aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap 

bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus laboratorium dengan 

nilai signifikan menunjukkan p (0,186) ≥ α (0,05). Tidak ada aktivitas antibakteri 

ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap Pseudomonas 

aeruginosa dan Staphylococcusaureus isolat pasien dengan nilai signifikan 

menunjukkan p (0,829) ≥ α (0,05). Ada perbedaan diameter zona hambat dari 

ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas 

aeruginosa kultur laboratorium dengan isolat pasien dengan nilai signifikan 

menunjukkan p (0,014) ≤ α (0,05). Tidak ada perbedaan diameter zona hambat 

dari terhadap bakteri Staphylococcus aureus kultur laboratorium dengan isolat pus 

pasien dengan nilai signifikan menunjukkan p (0,231) ≥ α (0,05). 

10. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri 

Hasil pengujian aktivitas antibakteri ekstrak daun kepuh terhadap bakteri 

Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus pada kultur laboratorium 

dengan isolat pus pasien dengan metode difusi menggunakan konsentrasi ekstrak 

(10%, 20%, 30%, 40% dan 50%) dengan menggunakan kontrol postif antibiotik 

Ciprofloxacin dan Gentamisin dan kontrol negatif DMSO 2% kemudian 

diinkubasi 37
0
C selama 24 jam dan dilihat ada tidaknya zona hambat disekitar 

sumuran. Perlakuan tersebut dilakukan 3 kali pengulangan. 

Hasil uji aktivitas antibakteri ekstrak daun kepuh terhadap bakteri 

Pseudomonas aeruginosa kultur laboratorium dilihat pada tabel 6. 
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Tabel 6.  Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh Terhadap 

Pseudomonas aeruginosa dari Kultur Laboratorium 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 

Rata-Rata 

Diameter 

Zona 

Hambatan 

(mm) R1 R2 R3 

Pseudomonas 10% 18 17 18 17,7 

aeruginosa Murni 20% 20 21 21 20,7 

  30% 22 22 20 21,3 

  40% 23 24 22 23,0 

  50% 24 25 24 24,3 

Kontrol + (Gentamisin) 16 17 17 16,7 

Kontrol – (DMSO 2%) - - - - 

 

Pada table 6 bahwa hasil pengukuran memperlihatkan bahwa ekstrak 

etanol daun kepuh terhadap Pseudomonas aeruginosa yang paling sempit daya 

hambatnya adalah ekstrak etanol 10% dengan rata-rata hambatan 17,7 mm dengan 

kontrol positif Gentamisin 16,7 mm pada pengukuran 24 jam. Sedangkan ekstrak 

etanolik daun kepuh terhadap Pseudomonas aeruginosa yang paling luas daya 

hambatnya adalah ekstrak etanol 50% dengan rata-rata hambatan 24,3 mm dengan 

kontrol positif  Gentamisin 16,7 mm pada pengukuran 24 jam. Menurut Yanti dan 

Mitika, (2017) diameter zona hambat tidak selalu naik sebanding dengan naiknya 

konsentrasi antibakteri, hal ini terjadi karena perbedaan kecepatan difusi senyawa 

antibakteri pada media agar serta jenis dan konsentrasi senyawa antibakteri yang 

berbeda juga memberikan diameter zona hambat yang berbeda. 



58 
 

 
 

Tabel 7. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh Terhadap 

Staphylococcus aureus dari Kultur Laboratorium 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 
Rata-Rata 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) R1 R2 R3 

Staphylococcus  10% 15 15 15 15,0 

aureus Murni 20% 17 17 16 16,7 

  30% 19 20 20 19,7 

  40% 20 21 21 20,7 

  50% 22 23 22 22,3 

Kontrol + (Ciprofloxacin) 20 23 21 21,4 

Kontrol – (DMSO2%) - - - - 

 

Pada tabel 7 menunjukkan bahwa hasil pengukuran memperlihatkan 

bahwa ekstrak etanol daun kepuh terhadap Staphylococcus aureus yang paling 

sempit daya hambatnya adalah ekstrak etanol 10% dengan rata-rata hambatan 15,0 

mm dengan kontrol positif Ciprofloxacin 21,4 mm. Sedangkan ekstrak etanol 

daun kepuh terhadap Staphylococcus aureus yang paling luas daya hambatnya 

adalah ekstrak etanol 50% dengan rata-rata hambatan 22,3 mm dengan kontrol 

positif Ciprofloxacin 21,4 mm pada pengukuran 24 jam. Untuk melihat  

perbandingan  dari  aktivitas antibakteri yang terbentuk pada masing-masing 

konsentrasi dapat dilihat pada grafik berikut. 

 

Gambar 9. Zona Hambat dari Ekstrak Etanolik Daun Kepuh (Sterculia foetida 

L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus Kultur Laboratorium 
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Jika dibandingkan antara aktivitas antibakteri ekstrak etanol daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap  Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus berdasarkan pengujian laboratorium, maka dapat dilihat bahwa aktivitas 

tersebut lebih tinggi terhadap Pseudomonas aeruginosa. Menurut penelitian 

Andriani et al, (2016) ada beberapa faktor penyebab terjadinya penghambatan 

pertumbuhan bakteri. Salah satunya adalah kepekaan terhadap bahan antimikroba. 

Tabel 8. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh Terhadap 

Pseudomonas aeruginosa dari Isolat Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 

Rata-Rata 

Diameter 

Zona 

Hambatan 

(mm) 
R1 R2 R3 

Pseudomonas 10% 12 12 12 12,0 

aeruginosa Klinis 20% 14 13 14 13,7 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 18 17 17 17,3 

  50% 20 20 20 20,0 

Kontrol + (Gentamisin) 

Kontrol – (DMSO 2%) 

16 18 18 17,4 

- - -  

 

Pada tabel 8 bahwa hasil pengukuran memperlihatkan bahwa ekstrak 

etanolik daun kepuh terhadap Pseudomonas aeruginosa yang paling sempit daya 

hambatnya adalah ekstrak etanol 10% dengan rata-rata hambatan 12,0 mm dengan 

kontrol positif Gentamisin sebesar 17,4 mm. Sedangkan ekstrak etanolik daun 

kepuh terhadap Pseudomonas aeruginosa yang paling luas daya hambatnya 

adalah ekstrak etanol 50% dengan rata-rata hambatan 20,0 mm dengan kontrol 

positif Gentamisin 17,4mm pada pengukuran 24 jam. Menurut Wulandari et al, 

(2014) hal ini didukung bahwa banyaknya kandungan senyawa aktif antibakteri 

yang tergntung dalam ekstrak, berpengaruh terhadap daya hambat yang 

dihasilkan. 
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Tabel 9. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh Terhadap 

Staphylococcus aureus dari Isolat Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 
Hambatan (mm) 

Rata-Rata 
Diameter 
Zona 
Hambatan 
(mm) 

R1 R2 R3 

Staphylococcus 10% 12 12 12 12,0 

aureus Klinis 20% 14 14 14 14,0 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 19 18 19 18,7 

  50% 20 21 21 20,7 

Kontrol + (Ciprofloxacin) 
Kontrol – (DMSO 2%) 

17 16 17 16,7 

- - -  

 

Pada tabel 9 bahwa hasil pengukuran memperlihatkan bahwa ekstrak 

etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap Staphylococcus aureus yang 

paling sempit daya hambatnya adalah ekstrak etanolik 10% dengan rata-rata 

hambatan 12,0 mm dengan kontrol positif Ciprofloxacin 16,7 mm. Sedangkan 

ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap Staphylococcus aureus 

yang paling luas daya hambatnya adalah ekstrak etanol 50% dengan rata-rata 

hambatan 20,7 mm dengan kontrol positif Ciprofloxacin 16,7 mm pada 

pengukuran 24 jam. Selengkapnya, untuk melihat  perbandingan  dari  aktivitas 

antibakteri yang terbentuk pada masing-masing konsentrasi dapat dilihat pada 

grafik berikut. 

 
Gambar 10. Zona Hambat dari Ekstrak Etanolik Daun Kepuh (Sterculia foetida 

L.) terhadapbakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus Isolat Pus Pasien 
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Jika dibandingkan antara aktivitas antibakteri ekstrak daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus berdasarkan pengujian isolat pasien, maka dapat dilihat bahwa aktivitas 

tersebut terlihat rata-rata memiliki nilai yang  sama. 

Tabel 10.  Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

Terhadap Pseudomonas aeruginosa Kultur Laboratorium dan Isolat 

Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 

Rata-Rata 

Diameter 

Zona 

Hambatan 

(mm) 
R1 R2 R3 

Pseudomonas 10% 18 17 18 17,7 

aeruginosa Murni 20% 20 21 21 20,7 

  30% 22 22 20 21,3 

  40% 23 24 22 23,0 

  50% 24 25 24 24,3 

Kontrol + (Gentamisin) 

Kontrol – (DMSO 2%) 

16 17 17 16,7 

- - -  

Pseudomonas 10% 12 12 12 12,0 

aeruginosa Klinis 20% 14 13 14 13,7 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 18 17 17 17,3 

  50% 20 20 20 20,0 

Kontrol + (Gentamisin) 

Kontrol – (DMSO 2%) 

19 18 18 18,4 

- - -  

 

Pada tabel 10 bahwa hasil pengukuran pada pengujian laboratorium 

memperlihatkan bahwa ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) 

terhadap Pseudomonas aeruginosa yang paling sempit daya hambatnya adalah 

ekstrak etanol 10% dengan rata-rata hambatan 17,7 mm dan paling luas daya 

hambatnya adalah ekstrak etanolik 50% dengan rata-rata hambatan 24,3 mm 

dengan kontrol positif Gentamisin 16,7 mm pada pengukuran 24 jam. 
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Hasil pengukuran pada pengujian isolat pasien memperlihatkan bahwa 

ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap Pseudomonas 

aeruginos ayang paling sempit daya hambatnya adalah ekstrak etanolik 10% 

dengan rata-rata hambatan 12,0 mm sedangkan yang paling luas daya hambatnya 

adalah ekstrak etanolik 50% dengan rata-rata hambatan 20,0 mm dengan kontrol 

positif Gentamisin 18,4 mm pada pengukuran 24 jam. Selengkapnya, untuk 

melihat  perbandingan  dari  perbedaan  zona hambat yang terbentuk pada masing-

masing konsentrasi dapat dilihat pada grafik berikut. 

 

Gambar 11. Zona Hambat dari Ekstrak Etanolik Daun Kepuh (Sterculia foetida 

L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa Kultur Laboratorium 

dan Isolat Pus Pasien 

Jika dibandingkan antara perbedaan zona hambat ekstrak daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap Pseudomonas aeruginosa berdasarkan pengujian 

laboratorium dan isolat pus pasien, maka dapat dilihat bahwa perbedaan zona 

hambat tersebut terlihat lebih tinggi terhadap pengujian laboratorium. Menurut 

Radji (2011) hal ini dapat dipengaruhi oleh perbedaan struktur kimia komponen 
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penyusun dinding sel bakteri uji yang kinerjanya mampu diganggu oleh ekstrak 

daun kepuh. 

Tabel 11. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 
Terhadap Staphylococcus aureus Kultur Laboratorium dan Isolat Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 
Hambatan (mm) 

Rata-Rata 
Diameter Zona 

Hambatan (mm) R1 R2 R3 

Staphylococcus 10% 15 15 15 15,0 

aureus Murni 20% 17 17 16 16,7 

  30% 19 20 20 19,7 

  40% 20 21 21 20,7 

  50% 22 23 22 22,3 

Kontrol + (Ciprofloxacin) 
Kontrol – (DMSO 2%) 

20 23 21 21,4 

- - -  

Staphylococcus 10% 12 12 12 12,0 

aureus Klinis 20% 14 14 14 14,0 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 19 18 19 18,7 

  50% 20 21 21 20,7 

Kontrol + (Ciprofloxacin) 
Kontrol – (DMSO 2%) 

17 16 17 16,7 

- - -  

 

Pada tabel 11 bahwa hasil pengukuran pada pengujian laboratorium 

memperlihatkan bahwa ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) 

terhadap Staphylococcus aureus yang paling sempit daya hambatnya adalah 

ekstrak etanolik 10% dengan rata-rata hambatan 15,0 mm sedangkan yang paling 

luas daya hambatnya adalah ekstrak etanol 50% dengan rata-rata hambatan 22,3 

mm dengan kontrol positif Ciprofloxacin 21,4 mm pada pengukuran 24 jam. 

Hasil pengukuran pada pengujian isolat pasien memperlihatkan bahwa 

ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap Staphylococcus aureus 

yang paling sempit daya hambatnya adalah ekstrak etanolik 10% dengan rata-rata 

hambatan 12,0 mm sedangkan paling luas daya hambatnya adalah ekstrak etanolik 

50% dengan rata-rata hambatan 20,7 mm dengan kontrol positif Ciprofloxacin 
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16,7 mm pada pengukuran 24 jam. Selengkapnya, untuk melihat  perbandingan  

dari  perbedaan  zona hambat yang terbentuk pada masing-masing konsentrasi 

dapat dilihat pada grafik berikut. 

 

Gambar 12. Zona Hambat dari Ekstrak Etanolik Daun Kepuh (Sterculia foetida 

L.) Terhadap Bakteri Staphylococcus aureus Kultur Laboratorium 

dan Isolat Pus Pasien 

Jika dibandingkan antara perbedaan zona hambat ekstrak daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap Staphylococcus aureus berdasarkan pengujian 

laboratorium dan isolat pus pasien, maka dapat dilihat bahwa perbedaan zona 

hambat tersebut terlihat lebih tinggi terhadap pengujian laboratorium. Menurut 

penelitian Ariyanti et al, (2012) rata-rata diameter zona hambat mengalami 

peningkatan seiring dengan peningkatan konsentrasi yang diberikan. Semakin 

tinggi konsentrasi bahan antibakteri maka aktivitas antibakteri akan semakin kuat. 

Berdasarkan penelitian Jannata et al, (2014), pengukuran kekuatan 

antibiotik-antibakteri berdasarkan metode David-Stout, menyatakan bila diameter 

zona bening  ≤ 5 mm menunjukkan aktivitas antibakteri lemah, diameter 5-10 mm 

menunjukkan aktivitas antibakteri sedang, diameter 10-20 mm menunjukkan 

aktivitas antibakteri kuat, dan diameter > 20 mm menunjukkan aktivitas 



65 
 

 
 

antibakteri sangat kuat. Berdasarkan standar ini, maka daya hambat aktivitas 

ekstrak etanolik daun kepuh terhadap Bakteri Staphylococcus aureus termasuk 

kategori kuat dan Pseudomonas aeruginosa termasuk dalam kategori sangat kuat. 

Kemampuan aktivitas antibakteri terendah ekstrak etanolik daun kepuh 

terjadi pada konsentrasi 10% lalu mengalami peningkatan rata-rata diameter zona 

hambatan pada konsentrasi 50%, walaupun secara statistik tidak menunjukkan 

perbedaan yang nyata dari kedua konsentrasi tersebut. Menurut Elifah (2010) 

dalam Ariyanti et al, (2012), diameter daya hambat tidak selalu naik sebanding 

dengan naiknya konsentrasi antibakteri, kemungkinan ini terjadi karena perbedaan 

kecepatan difusi senyawa antibakteri pada media agar serta jenis dan konsentrasi 

senyawa antibakteri yang berbeda juga memberikan diameter zona hambat yang 

berbeda. 

Hasil penelitian ini menggunakan uji statistik Anova satu jalan (One Way 

Anova). Kriteria ujinya adalah diameter zona hambat dalam berbagai konsentrasi 

pada ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) dinyatakan tidak ada 

perbedaan yang nyata (signifikan), kecuali uji diameter zona hambat pada sampel 

bakteri Pseudomonas aeruginosaada perbedaan yang nyata (signifikan). Uji 

normalitas dengan model Kolmogorov-Smirnov Test terlebih dahulu untuk 

mengetahui apakah data dari ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) 

terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus 

terdistribusi normal atau tidak normal.  

Pada uji ANOVA (One Way Anova), diperoleh hasil dengan nilai 

signifikan ≥ 0,05 yang berarti tidak ada perbedaan yang nyata pada ekstrak 
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etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas 

aeruginosa dan Staphylococcus aureus pada kultur laboratorium dan isolate pus 

pasien. Demikian juga tidak ada perbedaan yang nyata pada ekstrak etanolik daun 

kepuh (Sterculia foetida L.) terhadap bakteri Staphylococcus aureus berdasarkan 

diameter zona hambat dengan kultur laboratorium dan isolat pus pasien. Namun 

berbeda dengan hasil yang diperoleh pada ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia 

foetida L.) terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa berdasarkan diameter zona 

hambat dengan kultur laboratorium dan isolat pus pasien ada perbedaan yang 

nyata pada konsentrasi 50%. Pada Pseudomonas aeruginosa memiliki daya 

hambat 50% 24,3 mm sedangkan isolat pus pasien daya hambat 50% 20,0 mm 

Aktivitas ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri gram negatif Pseudomonas aeruginosa lebih 

peka bila dibandingkan dengan bakteri gram positif Staphylococcus aureus. 

Menurut Radji (2011) hal ini disebabkan karena adanya perbedaan struktur 

dinding sel kedua jenis bakteri. Dinding sel bakteri gram positif terdiri atas 

lapisan peptidoglikan yang membentuk struktur yang tebal dan kaku serta 

mengandung substansi dinding sel yang disebut asam teikoat, sedangkan dinding 

sel gram negatif terdiri atas satu sel atau lebih lapisan peptidoglikan yang tipis dan 

membran di bagian luar lapisan peptidoglikan. Karena hanya mengandung sedikit 

lapisan peptidoglikan dan tidak mengandung asam teikoat, maka dinding sel 

bakteri gram negatif lebih rentan terhadap guncangan fisik seperti, pemberian 

antibiotik atau bahan antibakteri lainnya.  
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BAB V. PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil analisis yang telah diuraikan, maka dapat diambil 

kesimpulan sebagai berikut: 

1. Ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) ada perbedaan diameter 

zona hambat terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus 

aureus  kultur laboratorium dengan isolat pus pasien.  

2. Ekstrak etanolik daun kepuh (Sterculia foetida L.) ada aktivitas antibakteri 

terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus kultur 

laboratorium dengan isolat pus pasien.  

 

B. Saran 

 Berdasarkan analisis data dan kesimpulan dari hasil penelitian, maka dapat 

dikemukan beberapa saran yang dapat dipertimbangkan untuk penelitian 

selanjutnya, yaitu: 

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut pembuatan ekstrak daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) dengan menggunakan pelarut yang berbeda terhadap 

bakteri Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus. 

2. Perlu dilakukan penelitian uji aktivitas antibakteri ekstrak etanolik daun kepuh 

(Sterculia foetida L.) terhadap bakteri patogen lain yang dapat menginfeksi 

kesehatan manusia. 
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Lampiran 1. Surat Keterangan Determinasi Tumbuhan 
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Lampiran 2. Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 3. Bukti Pengajuan Kelaikan Etik 
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Lampiran 4. Kelaikan Etik 



79 
 

 
 

Lampiran 5. Surat Pengantar Penelitian 
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Lampiran 6. Daun Kepuh dan Serbuk Daun Kepuh 

 

 

 

 

Daun Kepuh 

 

 

 

Serbuk daun kepuh 
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Lampiran 7. Hasil Identifikasi Bakteri Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus 

 

 

Bakteri Pseudomonas aeruginosa 

 

 

Bakteri Staphylococcus aureus 
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Lampiran 8. Hasil Isolasi yang diduga Positif Pseudomonas aeruginosa dan 

Staphylococcus aureus 

 

 
Bakteri Pseudomonas aeruginosa pada media PSA 

 

 

 
Bakteri Staphylococcus aureus pada media VJA 
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Lampiran 9. Penentuan Kadar Air 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Penampung air berskala 

 

 

Perhitungan kadar air (Thermovolumetri) 

 

Kadar Air (%) =  

 

Kadar Air (%) =  
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Lampiran 10. Hasil Ekstrak 

 

             
Perkolasi     Hasil perkolasi 

 

                      
Ekstrak    Konsentrasi ekstrak 

 

 

 

Perhitungan Randemen 

Randemen (%) =  

 

Randemen (%) =  
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Lampiran 11. Alat Penelitian dan Sampel Klinis 

                   

Evaporator     Autoclav 

 

 

 

 

 

Sampel Pus 
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Lampiran 12. Uji Aktivitas Antibakteri 

 

Uji aktivitas antibakteri 

Sthaphylococcus aureus isolate pus 

pasien 

Uji aktivitas antibakteri 

Sthaphylococcus aureus laboratorium 

 

 

Uji aktivitas antibakteri  

Pseudomonas aeruginosa isolat pus 

pasien 

Uji aktivitas antibakteri  

Pseudomonas aeruginosa laboratorium 

 

 

 

 

 



87 
 

 
 

Lampiran 13. Uji Biokimia, Katalase, dan Koagulase 

 

Uji Biokimia Pseudomonas 

aeruginosa isolate pus pasien 

Uji Biokimia Pseudomonas 

aeruginosa laboratorium 

 

 

Uji Katalase 

 

Uji Koagulase 
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Lampiran 14. Identifikasi Kandungan Kimia Ekstrak Daun Kepuh 

 

SAPONIN FLAVONOID TANIN 

 

POLIFENOL TRITERPENOID 
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Lampiran 15. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

Terhadap Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus 

dari Kultur Laboratorium  

 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 

Rata-Rata 

Diameter 

Zona 

Hambatan 

(mm) 
R1 R2 R3 

Pseudomonas 10% 18 17 18 17,7 

aeruginosa Murni 20% 20 21 21 20,7 

  30% 22 22 20 21,3 

  40% 23 24 22 23,0 

  50% 24 25 24 24,3 

 

Kontrol + 16 17 17 16,7 

 

Kontrol - - - -  

Staphylococcus  10% 15 15 15 15,0 

aureus Murni 20% 17 17 16 16,7 

  30% 19 20 20 19,7 

  40% 20 21 21 20,7 

  50% 22 23 22 22,3 

 

Kontrol + 20 23 21 21,4 

 

Kontrol - - - -  
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Lampiran 16. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

Terhadap Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus 

dari Isolat Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 

Rata-Rata 

Diameter 

Zona 

Hambatan 

(mm) 
R1 R2 R3 

Pseudomonas 10% 12 12 12 12,0 

aeruginosa Klinis 20% 14 13 14 13,7 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 18 17 17 17,3 

  50% 20 20 20 20,0 

 

Kontrol + 16 18 18 17,4 

 

Kontrol - - - -  

Staphylococcus 10% 12 12 12 12,0 

aureus Klinis 20% 14 14 14 14,0 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 19 18 19 18,7 

  50% 20 21 21 20,7 

 

Kontrol + 17 16 17 16,7 

 

Kontrol - - - -  
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Lampiran 17. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

Terhadap Pseudomonas aeruginosa dari Kultur Laboratorium 

dan Isolat Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) Rata-Rata Diameter 

Zona Hambatan (mm) 

R1 R2 R3 

Pseudomonas 10% 18 17 18 17,7 

aeruginosa Murni 20% 20 21 21 20,7 

  30% 22 22 20 21,3 

  40% 23 24 22 23,0 

  50% 24 25 24 24,3 

 

Kontrol + 16 17 17 16,7 

 

Kontrol - - - -  

Pseudomonas 10% 12 12 12 12,0 

aeruginosa Klinis 20% 14 13 14 13,7 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 18 17 17 17,3 

  50% 20 20 20 20,0 

 

Kontrol + 19 18 18 18,4 

 

Kontrol - - - -  
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Lampiran 18. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik Daun Kepuh 

Terhadap Staphylococcus aureus dari Kultur Laboratorium 

dan Isolat Pus Pasien 

Jenis Konsentrasi 

Diameter Zona 

Hambatan (mm) 
Rata-Rata Diameter 

Zona Hambatan 

(mm) 
R1 R2 R3 

Staphylococcus 10% 15 15 15 15,0 

aureus Murni 20% 17 17 16 16,7 

  30% 19 20 20 19,7 

  40% 20 21 21 20,7 

  50% 22 23 22 22,3 

 

Kontrol + 20 23 21 21,4 

 

Kontrol - - - -  

Staphylococcus 10% 12 12 12 12,0 

aureus Klinis 20% 14 14 14 14,0 

  30% 16 15 16 15,7 

  40% 19 18 19 18,7 

  50% 20 21 21 20,7 

 

Kontrol + 17 16 17 16,7 

 

Kontrol - - - -  
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Lampiran 19. Uji Normalitas Data 

 

NPar Tests 
One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

  Murni Klinis 

N 10 10 

Normal Parameters
a,,b

 Mean 60.40 47.90 

Std. Deviation 8.796 9.398 

Most Extreme Differences Absolute .172 .138 

Positive .100 .138 

Negative -.172 -.106 

Kolmogorov-Smirnov Z .544 .437 

Asymp. Sig. (2-tailed) .928 .991 

a. Test distribution is Normal. 

b. Calculated from data. 

 



94 
 

 
 

Lampiran 20. Uji ANOVA 

Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus Laboratorium 

Oneway 
Descriptives 

 

N Mean 
Std. 

Deviation 
Std. 
Error 

95% Confidence 
Interval for Mean 

Minimum Maximum 
 Lower 

Bound 
Upper 
Bound 

Staphylococcus 
aureus 

5 56.60 8.961 4.007 45.47 67.73 45 67 

Pseudomonas 
aeruginosa 

5 64.20 7.596 3.397 54.77 73.63 53 73 

Total 10 60.40 8.796 2.782 54.11 66.69 45 73 

 

Test of Homogeneity of Variances 

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

.487 1 8 .505 

 

ANOVA 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 144.400 1 144.400 2.093 .186 

Within Groups 552.000 8 69.000   

Total 696.400 9    

 

 

Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus Isolat 

Oneway 
Descriptives 

 

N Mean 
Std. 

Deviation 
Std. 
Error 

95% Confidence 
Interval for Mean 

Minimum Maximum 
 Lower 

Bound 
Upper 
Bound 

Staphylococcus 
aureus 

5 48.60 10.479 4.686 35.59 61.61 36 62 

Pseudomonas 
aeruginosa 

5 47.20 9.365 4.188 35.57 58.83 36 60 

Total 10 47.90 9.398 2.972 41.18 54.62 36 62 

 

Test of Homogeneity of Variances 

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

.167 1 8 .693 
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ANOVA 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 4.900 1 4.900 .050 .829 

Within Groups 790.000 8 98.750   

Total 794.900 9    

 

 

Pseudomonas aeruginosa Laboratorium dengan isolat 

Oneway 
Descriptives 

 

N Mean 
Std. 

Deviation 
Std. 
Error 

95% Confidence 
Interval for Mean 

Minimum Maximum 
 Lower 

Bound 
Upper 
Bound 

Staphylococcus 
aureus Murni 

5 64.20 7.596 3.397 54.77 73.63 53 73 

Staphylococcus 
aureus Klinis 

5 47.20 9.365 4.188 35.57 58.83 36 60 

Total 10 55.70 12.037 3.807 47.09 64.31 36 73 

 

Test of Homogeneity of Variances 

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

.276 1 8 .614 

 

ANOVA 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 722.500 1 722.500 9.938 .014 

Within Groups 581.600 8 72.700   

Total 1304.100 9    

 

Staphylococcus aureus Laboratorium dengan isolat 

Oneway 
Descriptives 

Pengamatan 

 

N Mean 
Std. 

Deviation 
Std. 
Error 

95% Confidence 
Interval for Mean 

Minimum Maximum 
 Lower 

Bound 
Upper 
Bound 

Staphylococcus 
aureus Murni 

5 56.60 8.961 4.007 45.47 67.73 45 67 

Staphylococcus 
aureus Klinis 

5 48.60 10.479 4.686 35.59 61.61 36 62 

Total 10 52.60 10.113 3.198 45.37 59.83 36 67 
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Test of Homogeneity of Variances 

Pengamatan 

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

.145 1 8 .713 

 

ANOVA 

Pengamatan 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 160.000 1 160.000 1.683 .231 

Within Groups 760.400 8 95.050   

Total 920.400 9    

 

 

 

 

 



97 
 

 
 

Lampiran 21. Formulasi dan Pembuatan Media 

1. Pseudomonas Selective Agar (PSA) 

Gelatin peptone    20,0 g/l 

Magnesium chloride    1,4 g/l 

Pottasium sulphate    10,0 g/l 

Cetrimide     0,3 g/l 

Agar      3 g/l 

pH      7,2±0,2 @ 25
o
C 

Cara pembuatan : 

Suspensikan 44,3 gram media dalam 1000 ml aquades selanjutnya 

dipanaskan hingga media larut sempurna. Tuang dalam tabung reaksi dan 

sterilkan dengan autoclave pada suhu 121
o
C selama 15 menit. Dinginkan 

media sampai suhu ±50
o
C kemudian tuang ke dalam cawan petri steril. 

2. Brain Heart Infusion (BHI) 

Brain Infusion Solids    12,5 g/l 

Brain Heart Infusion Solide   5,0 g/l 

Protease peptone    10,0 g/l 

Glukose      2,0 g/l 

Sodium chloride    5,0 g/l 

Disodium hydrogen phosphatase  2,5 g/l 

Agar      10,0 g/l 

pH      7,2±0,2 @ 25
o
C 
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Cara pembuatan : 

Suspensikan 37 gram media dalam 1000 ml aquades. Larutkan dan tuang 

dalam tabung reaksi. Sterilisasi menggunakan autoclave pada suhu 121
o
C 

selama 15 menit. 

3. Kliger‟s Iron Agar (KIA) 

„Lab-lemco‟ Powder    3,0 g/l 

Yeast extract     3,0 g/l 

Peptone     20,0 g/l 

Sodium chloride    5,0 g/l 

Lactose     10,0 g/l 

Glukose     1,0 g/l 

Ferric citrate     0,3 g/l 

Sodium thiosulfate    0,3 g/l 

Phenol red     0,05 g/l 

Agar      12,0 g/l 

pH      7,2±0,2 @ 25
o
C 

Cara pembuatan : 

Suspensikan 55 gram media dalam 1000 ml aquades. didihkan hingga larut 

sempurna. Tuang dalam tabung dan sterilkan dengan autoclave pada suhu 

121
o
C selama 15 menit. Dinginkan dengan cara memposisikan tabung 

dalam keadaan miring. 
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4. Media Sulfida Indol Motility (S.I.M) 

Tryptone     20,0 g/l 

Peptone     6,1 g/l 

Ferrous ammonium sulphate   0,2 g/l 

Sodium thiosulphate    0,2 g/l 

Agar      3,5 g/l 

pH      7,2±0,2 @25
o
C 

Cara pembuatan : 

Suspensikan 30 gram media dalam 1000 aquades. didihkan hingga larut 

sempurna. Tuang dalam tabung dan sterilkan dengan autoclave pada suhu 

121
o
C selama 15 menit. 

5. Media Lysine Iron Agar (LIA) 

Bacteriogical peptone   5,0 g/l 

Yeast extract     3,0 g/l 

Glucose     1,0 g/l 

L-lysine     10,0 g/l 

Ferric ammonium citrate   0,5 g/l 

Sodium thiosulphate    0,04 g/l 

Bromocresol purple    0,02 g/l 

Agar      14,5 g/l 

pH      6,7±0,2 @25
o
C 

Cara pembuatan 
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Suspensikan 34 gram media dalam 1000 ml aquades. didihkan hingga larut 

sempurna. Tuang dalam tabung dan sterilkan dengan autoclave pada suhu 

121
o
C selama 15 menit. Dinginkan dengan cara memposisikan tabung 

dalam keadaan miring. 

6. Media Citrat (Simons Citrate Agar) 

Magnesium sulphate    0,2 g/l 

Ammonium dyhydrogen phosphate  0,2 g/l 

Sodium ammonium phosphate  0,8 g/l 

Sodium citrate tribasic   2,0 g/l 

Sodium chloride    5,0 g/l 

Bromotymol blue    0,08 g/l 

Agar      15,0 g/l 

pH      7,0±0,2 @25
o
C 

Cara pembuatan : 

Suspensikan 23 gram media dalam 1000 ml aquades. Didihkan hingga 

larut sempurna. Tuang dalam tabung dan sterilkan dengan autoclave pada 

suhu 121
o
C selama 15 menit. Dinginkan dengan cara memposisikan 

tabung dalam keadaan miring. 

7. Media Mueller Hinton Agar (MHA) 

Beef, dehydrate infusion from  300,0 g/l 

Casein hydrolysate    7,5 g/l 

Starch      1,5 g/l 

Agar      17,0 g/l 
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pH      7,3±0,2 @25
o
C 

Cara pembuatan : 

Suspensikan 38 gram media dalam 1000 ml aquades. Didihkan hingga 

larut sempurna. Tuang dalam tabung dan sterilkan dengan autovlave pada 

suhu 121
o
C selama 15 menit. 

8. Standar Mac. Farland 

Suspensi Standart Mac. 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   1,175% v/v 0,5 ml 

Cara pembuatan : 

Campur kedua larutan tersebut dalam tabung reaksi dikocok dan 

dihomogenkan. Apabila kekeruhan suspensi bakteri uji adalah sama 

dengan kekeruhan suspensi standar, berarti konsentrasi suspensi bakteri 

adalah 10
8
CFU/ml. 

9. Komposisi Cat Gram 

Cat Gram A (warna ungu) 

Kristal violet     2 gram 

Etil Alkohol 95%    20 ml 

Amonium oksalat    0,8 gram 

Aquadest     80 ml 

Cat Gram B (warna coklat) 
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Yodium     1 gram 

Kalium Iodida    2 gram 

Aquadest     300 ml 

Cat Gram C (tak berwarna) 

Aceton     50 ml 

Etil alkohol     10 ml 

Cat Gram D (warna merah) 

Safranin     0,25 gram 

Etil alkohol     10 ml 

Aquadest     90 ml 

10. Komposisi reagen Erlich 

Erlich A 

Paradimethyl Amino benzaldehide  2 gram 

Alkohol 95%     190 ml 

HCl conc    40 ml 

Erlich B 

Kalium Persulfat (K2S204) jenuh dalam aquadest   

 


