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INTISARI

Wisnumurti, Dwi Admani. 2019. Uji Aktivitas Antibakteri Ekstrak Etanolik
Umbi Akar Batu (Coccinia grandis L Voigt) Terhadap Staphylococcus aureus.
Program Studi D-1V Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas
Setia Budi.

Penyakit infeksi merupakan penyakit yang disebabkan oleh kuman atau
mikroorganisme yang masuk kedalam tubuh sampai timbul gejala. Sebagian besar
penyakit infeksi disebabkan oleh bakteri patogen yang salah satunya adalah
Staphylococcus aureus. Penyakit infeksi dapat diobati dengan menggunakan bahan
alam yang memiliki kemampuan untuk membunuh bakteri. Umbi Akar Batu
(Coccinia grandis L Voigt) merupakan tanaman obat herbal yang mengandung
senyawa saponin, flavonoid, tannin, polifenol, alkaloid yang memiliki sifat
membunuh atau menghambat pertumbuhan bakteri. Tujuan dari penelitian ini
adalah untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak etanolik umbi Akar Batu
terhadap Staphylococcus aureus.

Ekstrak etanolik umbi Akar Batu diperolen melalui ekstraksi metode
maserasi dengan menggunakan pelarut etanol 96%. Metode pengujian aktivitas
antibakteri menggunakan metode difusi sumuran. Pengenceran ekstrak etanolik
Umbi Akar Batu dibuat dalam berbagai konsentrasi dan menggunakan pengencer
DMSO 2%.

Hasil dari penelitian ini menunjukkan ekstrak etanolik umbi Akar Batu
mempunyai aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus. Ekstrak etanolik
umbi Akar Batu dengan konsentrasi 1 gr/ml, 2 gr/ml, 3 gr/ml, dan 4 gr/mi
mempunyai aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus dengan rata-rata
zona hambat secara berturut-turut adalah 18,67 mm, 20,67 mm, 23,33 mm, dan
27,00 mm. Diameter zona hambat yang dihasilkan memiliki perbedaan yang
signifikan. Konsentrasi 4 gr/ml memiliki zona hambat yang paling besar diantara
yang lainnya yaitu 27,00 mm. Uji aktivitas antibakteri ekstrak etanolik umbi Akar
Batu semakinbesar konsentrasi ekstraknya maka dapat memperbesar daya hambat
pada Staphylococcus aureus.

Kata kunci: Antibakteri, ekstrak etanolik umbi Akar Batu, Staphylococcus aureus.
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ABSTRAK

Wisnumurti, Dwi Admani. 2019. Antibacterial Activity Test Stone Root Tuber
Extract ethanolic (Coccinia grandis L Voigt) against Staphylococcus aureus
ATCC 25923. Bachelorof Applied Science in Medical Laboratory Technology
Program, Health Science Faculty, Setia Budi University.

Infectious disease is a disease caused by germs or microorganisms that enter
the body until symptoms occur. Most infectious diseases are caused by pathogenic
bacteria, one of which is Staphylococcus aureus. Infectious diseases can be treated
using natural ingredients that have the ability to kill bacteria. Tubers Roots Rock
(Coccinia grandis L Voigt) is a herbal medicinal plants that contain saponins,
flavonoids, tannins, polyphenols, alkaloids that have properties to Kill or inhibit the
growth of bacteria. The purpose of this study was to determine the antibacterial
activity of ethanolic extract of tuber roots of Stone against Staphylococcus aureus
ATCC 25923.

Stone Root tuber ethanolic extract obtained by extraction with a maceration
method used ethanol 96%. Antibacterial activity testing method using the diffusion
method pitting. Stone Root Tuber dilution ethanolic extract Stones created in
various concentrations and the use of 2% DMSO diluent.

The results of this study indicate ethanolic extract of tuber roots of Stone
has antibacterial activity against Staphylococcus aureus ATCC 25923. The root
tuber Stone ethanolic extract with a concentration of 1 g/ ml, 2 g/ml, 3 g/ ml, and
4 g/ ml has antibacterial activity against Staphylococcus aureus ATCC 25923 with
an average of inhibitory zone respectively is 18.67 mm, 20.67 mm, 23.33 mm and
27.00 mm. The diameter of the resulting inhibition zone have significant
differences. The concentration of 4 g / ml had the greatest inhibition zone among
others is 27.00 mm. Ethanolic extracts for antibacterial activity test tuber
the greater it is Stone Root extract concentration then can zoom inhibition on
Staphylococcus aureus ATCC 25923.

Keywords: Antibacterial, ethanolic extract of tubers Roots Rock, Staphylococcus
aureus.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Penyakit infeksi merupakan penyakit yang disebabkan oleh kuman
atau mikroorganisme yang masuk kedalam tubuh sampai timbul gejala.
Mikroorganisme yang dapat menyebabkan infeksi seperti bakteri, virus, dan
jamur. Penyakit infeksi timbul karena adanya invasi mikroorganisme pada
jaringan pejamu atau disebabkan oleh efek yang ditimbulkan
mikroorganisme tersebut pada permukaan mukosa (Gillespie & Bamford,
2009). Di Indonesia, penyakit infeksi juga masih menjadi masalah
kesehatan utama dan sering diderita oleh orang banyak. Menurut Rikesdas
(2013) prevalensi penyakit infeksi di Indonesia dapat dilihat dari beberapa
data penyakit seperti Infeksi Saluran Pernapasan (ISPA) memiliki angka
prevalensi sebesar 25%, hepatitis memiliki angka prevalensi dua kali lebih
tinggi pada tahun 2013 dibandingkan tahun 2007 yakni 1,2%, sedangkan
untuk diare memiliki insiden dan prevalensi pada semua umur di Indonesia
adalah 3,5% dan 7,0%. Sebagian besar penyakit infeksi tersebut disebabkan
oleh bakteri patogen yang salah satunya adalah Staphylococcus aureus
(Irianto, 2014).

Staphylococcus aureus merupakan salah satu bakteri patogen
penting yang bersifat virulen, invasif, dan tahan terhadap suatu antibiotik.

Staphylococcus aureus dapat menyebabkan terjadinya berbagai jenis infeksi



mulai dari infeksi kulit ringan, keracunan makanan sampai dengan infeksi
sistemik (Rahmi et al, 2015). Salah satu jenis dari faktor virulensi
Staphylococcus yaitu Staphylococcus enterotoxin (Ses). Gejala keracunan
makanan yang diakibat Staphylococcus adalah kram perut, muntah-muntah
yang terkadang diikuti oleh diare (Le Loir et al, 2003).

Staphylococcus aureus merupakan bakteri Gram positif yang
menghasilkan enzim koagulase. Bakteri yang berasal dari family
Staphylococcaceae ini berbentuk bulat degan diameter berkisar 1um yang
hidup secara berkoloni. Pada umumnya bakteri ini dapat ditemukan 40%
pada tubuh manusia yang sehat dibagian kulit, hidung, ketiak. Beberapa
laporan menyatakan bahwa bakteri ini menetap pada rongga mulut
umumnya pada anak-anak. Infeksi Staphylococcus aureus dapat
menyebabkan timbulnya kantung yang berisi nanah, seperti abses dan bisul
(Honeyman, 2002).

Rongga mulut merupakan cermin dari tubuh kita sehingga setiap
perubahan sehingga setiap perubahan didalamnya dapat dipakai sebagai
indikator akan kesehatan tubuh kita. Rongga mulut dan isinya sangat mudah
terpengaruh oleh tekanan mekanis, chemis dan mikrobakterium beserta
produknya sehingga kelainan yang timbul didalam mulut mungkin dapat
berasal dari gangguan didalam mulut sendiri ataupun akibat manifestasi
metastatik dari gangguan organ didalam tubuh. Rongga mulut yang selalu
basah oleh saliva merupakan media yang cukup layak untuk

perkembangbiakan mikroba didalamnya. Semenjak manusia lahir, mikroba



telah terdapat didalam mulut seseorang dan pada umumnya merupakan flora
mulut yang apatogen (Radji, M. 2010). Bakteri-bakteri flora normal bisa
berubah menjadi patogen dalam keadaan tertentu karena adanya faktor
predisposisi yaitu kebersihan rongga mulut. Sisa-sisa makanan dalam
rongga mulut akan diuraikan oleh bakteri menghasilkan asam, asam yang
terbentuk menempel pada email menyebabkan demineralisasi akibatnya
terjadi karies gigi. Bakteri flora normal mulut bisa masuk aliran darah
melalui gigi yang berlubang atau karies gigi dan gusi yang berdarah
sehingga terjadi bakterimia (Jawetz, 2005).

Selain menjadi flora normal yang bisa menjadi patogen di mulut
Staphylococcus aureus juga merupakan bakteri penyebab infeksi pada kulit.
Infeksi kulit oleh Staphylococcus aureus dapat terjadi juka kulit dalam
keadaan lembab dan luka akibat luka pembedahan atau akibat alat intravena
(Gillespie & Bamford, 2009). Sebagian besar manusia pernah memiliki
beberapa jenis infeksi oleh Staphylococcus aureus mulai dari keracunan
makanan atau infeksi ringan hingga infeksi berat yang dapat mengancam
jiwa (Jawetz et al, 2013).

Pengobatan penyakit infeksi dapat menggunakan antibiotik. Namun
permasalahan saat ini, Staphylococcus aureus telah resisten terhadap
beberapa jenis antibiotik. Chudlori et al (2012) dalam penelitiannya
menyebutkan bahwa pola resistensi kuman gram positif yaitu
Staphylococcus aureus memiliki tingkat kepekaan tertinggi terhadap

antibiotik vancomysin dan gentamisin dan tingkat resistensi tertinggi



terhadap amoksilin dan tetrasiklin. Oleh sebab itu, perlu ditelusuri alternatif
lain dalam pengobatan penyakit infeksi seperti pemanfaatan tanaman-
tanaman obat yang diduga efektif dalam menghambat maupun membunuh
bakteri penyebab infeksi (Prawira et al, 2013).

Seiring dengan perkembangan teknologi saat ini, telah banyak
diproduksi obat-obatan modern yang dibuat dari bahan kimia, baik dalam
bentuk cair maupun dalam bentuk padat. Obat-obatan kimia ini jika tidak
digunakan secara tepat dan rasional dapat menyebabkan adanya efek
samping yang merugikan bagi kesehatan. Sehingga diperlukan alternatif
menggunakan bahan yang lebih aman dan memiliki efek samping yang
lebih rendah (Rahmi, 2015).

Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Shaheen et al
(2009) ekstrak daun Akar Batu menunjukkan antibakteri sedang hingga
signifikan terhadap semua bakteri yang diuji (Staphylococcus aureus,
Salmonella typhi, Bacillus cereus, Pseudomonas putida, Klebsiella
pneumonia) dengan zona hambat 1-19 mm. Aktivitas antibakteri terhadap
Staphylococcus aureus didapatkan hasil 19 mm sehingga diharapkan umbi
Akar Batu memiliki kemampuan yang sama dalam menghambat proses
pertumbuhan bakteri.

Berdasarkan uraian di atas maka peneliti ingin melakukan penelitian
lebih lanjut mengenai uji antibakteri ekstak etanolik umbi Akar Batu

terhadap pertumbuhan Staphylococcus aureus ATCC 25923, dengan



harapan ekstrak etanolik umbi Akar Batu dapat menghasilkan daya hambat
yang besar terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang tersebut, maka dapat dirumuskan
permasalahan penelitian sebagai berikut:
1. Apakah ekstrak etanolik umbi Akar Batu (Coccinia grandis L Voigt)
dapat menghambat pertumbuhan Staphylococcus aureus ATCC 25923?
2. Apakah semakin besar konsentrasi ekstrak etanolik umbi Akar Batu
(Coccinia grandis L Voigt) dapat memperbesar daya hambat pada
Staphylococcus aureus ATCC 25923?
C. Tujuan Penelitian
Berdasarkan perumusan masalah tersebut, maka tujuan dari
penelitian ini adalah:
1. Untuk mengetahui ekstrak etanolik umbi Akar Batu (Coccinia grandis
L Voigt) dapat menghambat pertumbuhan Staphylococcus aureus
ATCC 25923.
2. Untuk mengetahui semakin besar konsentrasi ekstrak etanolik umbi
Akar Batu (Coccinia grandis L Voigt) dapat memperbesar daya hambat

Staphylococcus aureus ATCC 25923.



D. Manfaat
Dari penelitian ini diharapkan manfaat sebagai berikut:
1. Bagi Perkembangan limu Pengetahuan
Pengembangan ilmu pengetahuan dalam pemanfaatan Umbi Akar
Batu (Coccinia grandis L Voigt) sebagai antibakteri guna peningkatan
pelayanan kesehatan masyarakat khususnya di bidang obat tradisional
dan sebagai pertimbangan untuk penelitian selanjutnya.
2. Bagi Masyarakat
Memberikan informasi dalam memberikan gambaran mengenai
antibiotik dari alam yang dapat ditemukan di alam sekitar untuk
beberapa penyakit yang disebabkan oleh bakteri dan antibiotik yang
dihasilkan mampu menekan penyakit yang ditimbulkan oleh berbagai
macam bakteri khususnya Staphylococcus aureus.
3. Bagi Peneliti
Menambah dan meningkatkan ilmu pengetahuan, mengembangkan
wawasan, serta diharapkan dapat memberi kontribusi bagi pengembang

teori untuk penelitian dimasa yang akan datang.



