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ABSTRAK

JAKA HERMAWAN, J500100092, 2014. UJI AKTIVITAS ANTI BAKTERI EKSTRAK
ETANOL KUNYIT KUNING ( Curcuma longa Linnaeus) TERHADAP Esherichia coli
ATCC 1129 DAN Staphylococcus aureus ATCC 6538 SECARA IN VITRO. FAKULTAS
KEDOKTERAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA.

Latar Belakang: Kunyit Kuning Curcuma longa Linph merupakan salah satu tanaman yang
memiliki potensi digunakan menjadi obat. Kunyit kngh memiliki senyawacurcuminoidyang
terdiri dari curcumin, desmetoksicurcumin, bidesmetoksicurcyaing terkandung di dalamnya
menunjukan efek antibakteri.

Tujuan Penelitian: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui aktiviedstrak etanol kunyit
kuning Curcuma longa Linp dalam menghambat pertumbuharEscherichia coli dan
Staphylococcus aureus

Metode Penelitian: Desain penelitiartrue experimentalaboratorik dengan metodgost test
only control group designKadar ekstrak etanol kunyit kunin@€{rcuma longa Linpyang
diujikan dengan metode sumuran yaitu 20%, 40%, 6804, 100%b/v. Sumuran dibuat pada
media pertumbuhan kumavuller Hinton yang diolesi dengan biakdfscherichia coliATCC
11229 darStaphylococcus aureSTCC 6538 yang telah distandarisasi dengan stab@dvic
Farland. Sumuran ditetesi ekstrak etanol kunyit kuni@yicuma longa Linndengan berbagai
seri konsentrasi. Diinkubasi dengan suhuy 87 selama 24 jam dan zona hambat terbentuk
kemudian diukur.

Hasil Peneltian: Ekstrak etanol kunyit kuningQurcuma longa Linphdengan konsentrasi 20%,
40%, 60%, 80%, 100%b/v dapat menghambat pertumbbhlé&teri Escherichia colidengan
rerata masing-masing yaitu 4,6mm, 4,6mm, 5mm, 5,4dan 5,6 mm dengan nilai uji statistik
p= 0,000 sedangk&dtaphylococcus aurewengam masing-masing rerata diameter zona hambat
yaitu yaitu 5,6mm, 6,8mm, 7,4mm, 8,8mm, dan 10, 2dam nilai uji statistik p= 0, 000.

Kesimpulan: Ekstrak etanol kunyit kuningCurcuma longa Linnmemiliki aktivitas antibakteri
terhadapEscherichia colATCC 11229 darstaphylococcus aureusT CC 6538 secarm vitro.

Kata Kunci : Ekstrak Etanol Kunyit Kuning, Aktivitas Antibakte&scherichia coli
Staphylococcus aureus
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ABSTRACT

JAKA HERMAWAN, J500100092, 2014. ANTIBACTERIAL ACTI VITY TEST OF
ETHANOL EXTRACT OF TURMERIC ( Curcuma longa Linn) AGAINSTS Escherichia
coli ATCC 11229 AND Staphylococcus aureus ATCC 6538 IN VITRO. FACULTY OF
MEDICINE UNIVERSITY MUHAMMADIYAH SURAKARTA.

Background: Turmeric Curcuma longa Linphwas one of plants that have a potency to use as a
drug. Turmeric was contai@urcuminoidto be composed ofcurcumin, desmetoksicurcumin,
bidesmetoksicurcumicompound that indicated an antibacterial effect.

Objective: This research to determine the activity of ethaawtract of turmeric extract
(Curcuma longa Linj inhibiting the growth oEscherichia colandStaphylococcus aureus

Method: This research use true experimental design labgratith Post Test Only Control
Group Design method. The ethanol extract of turowrizome Curcuma longa Linpwas tested

by well method with concentration 20%, 40%, 609630 00%w/v. Well was made on Muller
Hinton germ growth media which smeared by cultofdscherichia coliATCC 11229 and

Staphylococcus aureulBTCC 6538 which has been standardized by 0,5 MeRdristandard.

The ethanol extract of turmeric rhizom@ufcuma longa Linndrip into the well with various

concentrations. It was incubated with a temperad@i@r> C for 24 hours and the form inhibition
zone was measured.

Result: The ethanol extract of rhizome turmeri@ufcuma longa Linpwith concentration 20%,
40%, 60%, 80%, 100%w/v, can inhibit the growthHestherichia colwith mean inhibition zone
diameter is 4,6mm, 4,6mm, 5mm, 5,4mm, and 5,6 maththe value of the statistic test p=
0,000, whileStaphylococcus aureus easith mean of each is 5,6mm, 6,8mm, 7,4mm, 8,8mm,
and 10,2mm with p=0,000.

Conclusion: The ethanol extract of turmeri€grcuma longa Linphas antibacterial activity
againstEscherichia colATCC 11229 andtaphylococcus auredsTCC 6538 in vitro.

Keyword : The ethanol extract of turmeric, Antibacterial wityi, Escherichia coli,
Staphylococcus aureus
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar belakang

Dalam hal pelayanan kesehatan, obat hedbpht menjadi bagian
penting dari sistem kesehatan di negara maupuardadtermasuk di negara-
negara ASEAN The Association of Southeast Asian Nations), Menurut data
World Health Organization (WHQO) tahun 2005, sekitar 80% penduduk dunia
pernah menggunakan obat herbal. Di Indonesia, gehagai bagian dari obat
herbal/ramuan telah diterima dan digunakan seaama bleh masyarakat
dalam rangka pemeliharaan kesehatan. Menurut da&t Resehatan Dasar
(RISKESDAS) pada tahun 2010, sekitar 59,12% penkiuddonesia pernah
mengkonsumsi jamu dan 95,6% diantaranya merasadamu joerkhasiat
dalam meningkatkan keseha(®@EPKES, 2011).

Pengembangan obat herbal dalam dunia keselsagat ini berkembang
pesat. Hal ini ditunjukan meningkatnya pengunaaat dlerbal oleh negara—
negara berkembang maupun negara maju. Pengunaan-balhan herbal
biasanya berupa tumbuh—tumbuhan alami karena dindaih aman
digunakan, salah satunya yang sering digunakanaldiunyit kuning
(Hikmat, 2011).

Walaupun dianggap tradisional, tetapi kukyihing telah diteliti secara
ilmiah dalam hal kandungan zat dan efeknya bagiehasn. Bahkan
dibanding obat kimia, pengobatan dengan tanamainseparti kunyit kuning
tidak menimbulkan efek samping dan aman dikonswaealkan mengikuti
petunjuk pemakaian dan tidak berlebihan dosisrde @011).

Kunyit kuning memiliki nama latirCurcuma longa Linnaeus atau

Curcuma domestica Val ini sangat mudah didapatkan di Indonesia serta pada



kunyit kuning Curcuma longa Linn) terdapat zat aktif yaitu curcuminoid
(Ngampong, 2010).

Curcuminoid ini memiliki khasiat sebagai bbfus, usus buntu, disentri,
penyakit kulit serta penyakit infeksgelain itu kunyit kuningQurcuma longa
Linn) dapat berfungsi sebagai pengobatan hepatitispkardan, gangguan
pencernaan, antibakteri (spectrum luas), antiketekt antitumor
(menginduksi apoptosis) (Prasetyono, 2012).

Disisi lain, penyakit infeksi masih merupaksalah satu penyebab utama
kematian dan kesakitan di rumah sakit serta fasilpelayanan kesehatan
lainnya. Di Indonesia, infeksi merupakan salah patuyebab utama kematian
ibu dan bayi baru lahir. Selain itu, menyebabkarp@&angan masa rawat
inap bagi penderita. Infeksi ini terus meningkati d& di beberapa negara
Eropa dan Amerika, sampai lebih dari 40% di Asimehika Latin dan Afrika
(DEPKES, 2011).

Resistensi bakteri terhadap antibakteri yatgysedia saat ini,
mengharuskan pencarian antibakteri yang lebih iféeécara global, banyak
ekstrak tanaman yang digunakan untuk antibaktetijasnur dan antivirus.
Hal ini diketahui bahwa lebih dari 400.000 speds&saman tropis memiliki
sifat obat selain itu obat tradisional dinilai ilelnurah daripada obat modern
(Shagufta, 2010).

Berdasarkan hal diatas peneliti tertarik ukntmengetahui aktivitas
antibakteri ekstrak etanol kunyit kunin@€urcuma Longa Linn) terhadap

Escherichia Coli (gram negatif) dataphylococcus Aureus (gram positif)”.



B. Perumusan Masalah
1. Apakah ada aktivitas antibakteri ekstrak etanol ykurkuning

(Curcuma longa Linn) terhadap baktegscherichia coli ATCC 11229
danSaphylococus Aureus ATCC 65387

Pada konsentrasi berapakah aktivitas antibaktstradk etanol kunyit
kuning Curcuma longa Linn) yang paling efektif terhadap
Escherichia coli ATCC 11229 dan Saphylococus Aureus ATCC
6538

C. Tujuan

1.

2.

Tujuan Umum

Mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak etanol ytnkuning

(Curcuma longa Linn) sebagai antibakteri terhadap gram negasih

gram positifsecaran vitro.

Tujuan Khusus

a) Untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak etakunyit
kuning Curcuma longa Linn) terhadap pertumbuhan bakteri
Escherichia coli ATCC 11229 dar&aphylococcus aureus ATCC
6538

b) Untuk mengetahui konsentrasi berapakah aktivitagbalteri
ekstrak etanol kunyit kuningCurcuma longa Linn) yang paling
efektif terhadapEscherichia coli ATCC 11229 danSaphylococus
Aureus ATCC 6538.

D. Manfaat

1.

Manfaat Umum
Menambah pengetahuan dalam bidang fitofarmaka sdapat
digunakan sebagai salah satu sumber alternatif pambuatan

antibakteri yang baru.



2. Manfaat Praktis
Mendorong penelitian selanjutnya kearah penelibakteri patogen
untuk melihat potensi antibakteri serta dapat digran sebagai
alternatif antibakteri.

3. Manfaat Aplikatif
Ekstrak kunyit kuningdCurcuma longa Linn) dapat digunakan sebagai
antibakteri serta meningkatkan upaya—upaya pengegaba
antibakteri dan pemeliharaan kesehatan.

4. Manfaat Teoritis
Menambah pustaka pengetahuan tentang ekstrak kuayiing

(Curcuma longa Linn) khususnya dalam bidang herbal.



BAB ||

TINJAUAN PUSTAKA

A. Kunyit Kuning (Curcuma Longa)

Kunyit kuning tergolong kelompok jahe-jaheaendgan warna
yang khas yaitu kuning. Kunyit kuning mempunyaiarasng pabhit,
agak pedas, baunya khas aromatik, rimpang bervkamag kejingga-
jinggan. Batangnya berwarna hijau atau agak keumghardaun 4
sampai 8 helai, bunganya berwarna coklat ditengamgahnya
berwarna kemerah-merahan dan kuning. Kunyit kunoapk ditanam
di dataran rendah hingga ketinggian 1000 m dad pgamukaan laut.
Nama lokal / daerah : kunyit kuning (Indonesia dsdaysia), kunir,
temu kuning (Jawa), hunik (Batak), kunyir (Lampundoneng
(Sunda), konyet atau temu koneng (Madura), kursdigwesi Utara),
kuminu (Ambon), rame (Irian). Sedangakan Nama Asyng cin,
chiang cuang (China), indian safron, turmeric, reaff (Inggris),
curcuma, safran des indes (Prancis), kurkuma gltdan Belanda),
acafrao da india, (Portugis). Tanaman ini banydkdidayakan atau
ditanam sebagai tumbuhan pelengkap bumbu dapuroattuobatan.
Tinggi tanamannya dapat mencapai 0,75 M atau lebidwnnya
berbentuk lonjong dan bunganya merupakan bunganméj&lengan
berwarna merah atau merah muda serta rimpangnyaitrer kuning
tua (Ide, 2011).



a)

b)

Taksonomi
Salah satu spesies kunyit kuning ad@lafcuma longa Linn

atau dikenal sebagai kunyit kuning, berikut taksonkunyit kuning:

Kerajaaan Plantae

Divisi : Mangnoliophyta
Kelas :Liliopsida

Subkelas Zingiberidae

Ordo :Zingiberales

Familia :Zingiberaceae
Genus Curcuma

Spesies Curcuma Longa Linn
(Ide, 2011).

Ciri Fisik

Tinggi tanaman ini sektitar 40-100 cm. Batayay merupakan
batang semu, tersusun dari pelapah daun, dan agak.|Daunnya
berbentuk bulat telur memanjang. Bunga kunyit kgmmuncul dari
pucuk batang semu dengan panjang sekitar 10-15 Warna
bunganya putih. Warna kulit luar rimpang jingga dddatan,
sedangkan daging buahnya berwarna merah jingga nkeju
kuningan serta rimpangnya tumbuh bercabang.



Gambar 1. Kunyit KuningGurcuma longa Liny

c) Tempat tumbuh
Tanaman yang berasal dari India ini tumbebhag liat di
dalam hutan atau bekas kebun. Ketinggian tempag) yasukai
kunyit kuning sekitar 90-2000 dpl.

d) Budidaya
Tanaman kunyit kuning dapat diperbanyak deng&nanam
rimpang yang telah cukup umur yaitu 10 bulan dergzbot 20-30
gram. Benih yang akan ditanam sebaiknya yang tetemliki
tunas sepanjang 2-3 cm dan penanaman benih sebailangan
kedalaman 7,5 0 10 cm dengan mata tunas menghasdpsk
(Azwar, 2010).

€) Kandungan zat kimia
Rimpang kunyit kuning mengandung minyak ratsi
phelladrene, sabinene, cineol, borneol, zingiberecwcumene,
turmeron, camhene, camphor, sesquiterpene, capribiicid,
methoxinnamic acidantholymethy carbinol(Muhlisah, 2012).



Komposisi utama penyusun kunyit kuning y&twrcuminoid,
kafeat, protochatechuic aciddan ukanon A, B, C, serta D serta
memiliki kandungan alkaloid, flavonoid, serta tagang memiliki
efek antibakteri dengan cara merusak melisis pradéiding sel
bakteri (Azwar, 2010; Salan& al, 2013).

Tumbuhan ini kaya dengan berbagai kandungan kiag y

sudah diketahui antara lain :

- rimpang :
Minyak atsiri 3-5%
Curcumin

Desmetoksicurcumin

A A

Bidesmetoksicurcumin, pati, tanin, damar (Yilmaz,

2008).

f) Kerjasenyawa aktif kunyit kuning sebagai antibakteri
Kandungan fitokimia di dalam kunyit kuningng bersifat
antibakteri telah dibuktikan secara empiris. Beparaukti tentang
manfaat kunyit kuning di masyarakat adalah mengdbka pada
kulit. Caranya dengan memborehkan parutan kunyitingu di
bagian luka. Di antara tanaman keluajagiberaceag kunyit
kuning terbukti mengandung curcumin (zat warna kghipaling
tinggi dan memiliki kemampuan farmakologis sebaggaibakteri
dengan cara merusak membran sel, selain itu sebageadang,
antioksidan, antikanker, anti-HIV, dan antiparg&¥ojoseputro,
2012; Fantar, 2013).
Selain itu, ekstrak kunyit kuning di gunakan sebaga
hepatoprotektor, dimana penelitan membuktikan @hw
perkembangan sirosis hepatis dapat dihambat oldivitak

antioksidan dan anti-inflamasi damcurcuma longa rhizome



ethanolic extract (CLRE) dan status hati dapat dipertahan
(Salameet al, 2013).

Curcumin adalalsenyawa turunan fenolik dari hasil isol
rimpang tanamalkunyit kuning Curcuma longalLinn). Senyawa
tersebut memilik 2 guguvinilguaiacol yang sang dihubungkan
dengan rantai alfa beta dike (Azwar, 2010).

Gambar 2. Struktur Curcumin

B. Escherichia coli
a. Taksonomi

Kerajaal : Prokaryotae

Divisi : Gracilicutes

Kelas : Scotobacteria

Ordo : Eubacteriales
Famili : Enterobacteriaceae
Genus : Escherichia
Spesies : Escherichia coli

(Brooks et al 2007).

b. Morfologi dan Fisiologi
Escherichia colitermasuk dalanenterobacteriacee. Bakteri
ini merupakan baktergram regatif, berbentuk bata pendek
(kokobasil), mempunyaiflagel, berukuran 0-0,7 um, dan
mempunyai simpai. Escherichia coli tumbuh dengan baik
hampir semua media pembenihan, dapat meragi laktosan
bersifat mikroaerofilik. Escherichia colimerupakan flora normi



10

saluran pencernaan dan merupakan salah satu kuraag Yy
menghasilkan indol positif dan tergolong kuman yeegat meragi
laktosa. Umumnya tidak menyebabkan hemolisa padgdag
agar darah. BiakarEscherichia colipada media koloni bulat
konveks, halus dengan terapi yang rata dan sedikkoid. Pada
media Endo agar koloni tampak logam metalik. Bgiertes
biokimia yang di pakai untuk diagnostik kumiascherichia colt

Tabel 1 Tes Biokimig&scherichia coli

Tes Reaksi
Indol +
Lisin Dekarboksilase +
Asetat +
Peragian Laktosa +
Gasdari Glukosa +
Moatilitas +

Pigmen Kuning -

. Struktur Antigen

Escherichia colmempunyai beberapa antigen, yaitu :

a) Antigen O (Somatik) yang bersifat termostabil darditri dari
liposakarida yang mengandung glukosamin dan tetddp
dinding sel bakteri gram negatif.

b) Antigen H (Flagel) yang bersifat termolabil dan mkaisak
pada suhu 100C.

c) Antigen K (Kapsul), antigen ini terdapat pada pekaan
bakteri, terdiri dari polisakarida dan bersifagkdahan panas.
Berdasarkan sifat-sifat fisiknya, antigen K dibemlaklagi
menjadi 3 tipe, yaitu L, A dan B (Radji, 2010).
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d. Patogenesisdan Gambaran Klinis

Escherichia coliadalah salah satu penyebab tersering dari
penyakit infeksi, mulai dari cholesistitis, bactennia, cholangitis,
Infeksi saluran kemih, traveler's diarrhea serta neonatal
meningitis dan pneumonia (Madappa, 2012).

Bakteri patogen pada saluran cerna merupg&lmgan yang
dapat menyebabkan penyakit infeksi pada saluramaceranusia.
Jenis bakteri-bakteri yang yang paling sering mbal&an infeksi
saluran cerna adalah bakteri-bakteri fanghterobacteriaceae.
Bakteri ini dapat hidup di dalam usus besar mandara hewan,
dalam tanah dan dalam air. Karena dapat hidup dakm besar
manusia maka disebut bakteri enterik. Sebagianr bleakteri
enterik tidak menimbulkan penyakit pada hospes lmleteri tetap
berada dalam usus besar, Akan tetapi dalam koneitentu,
apabila terjadi perubahan pada hospes atau apaddltari dapat
masuk ke dalam bagian tubuh lain, banyak baktderigndapat
menyebabkan penyakit pada jaringan tubuh manusia.

Beberapa  spesies Enterobacteriaceae yang  sering
menyebabkan infeksi salah satunya adatscherichia coli
Bakteri hanya menjadi patogen apabila bakteri gvatda di luar
jaringan usus yang normal atau tempat yang jarardapat flora
normal. Tempat yang paling sering terkena infeleigy penting
secara klinis adalah saluran kemih, saluran empéan,tempat
lain di dalam rongga abdomen. Apabila sel penjanaktadekuat
seperti pada orang tua atau bayi, stadium akhiyglenlain, dan
imunosupresi. Manifestasi klinis infeksi ol&scherichia colidan
bakteri enterik lain tergantung pada tempat infeksi tidak dapat
dibedakan dengan gejala atau tanda akibat prosesdisebabkan
oleh bakteri lain.

» Infeksi saluran kemih akib&scherichia coliadalah penyebab

infeksi saluran kemih yang paling sering pada veamiuda,
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dengan persentase sebesar 90%. Gejala dan tanideryan
antara lain sering berkemih, disuria, hematuria, glara.

» Penyakit diare yang berkaitan dendgstherichia coli
Escherichia coliyang menyebabkan diare sangat banyak di
temukan di seluruh duni&scherichia colini di klasifikasikan
berdasarkan sifat virulensi dan masing-masing kp@ikn
menyebabkan penyakit melalui mekansisme yang barbed
(Brooks et al.2007).

Escherichia coliang menyebabkan infeksi intestin yaitu:

1. Escherichia colienteropatogenik (EPEC)

Jenis ini merupakan penyebab utama diare pada bayi,
EPEC memiliki fibriae, toksin yang tahan terhadapas (ST)
dan toksin yang tidak tahan terhadap panas, semggunakan
adesin, yang dikenal dengan intimin, untuk melgiada sel
mukosa usus. Infeksi EPEC mengakibatkan diare tbgaaig
biasa dapat sembuh sendiri tetapi ada juga yangadidmonis.

2. Escherichia colienterotoksigenik (ETEC)

ETEC merupakan bakteri penyebab diare pada anak dan
wisatawan yang berpergian ke daerah yang bersabiiask
(Traveller diarhed. Faktor kolonisasi ETEC yang spesifik
untuk manusia adalatlimbrial adhesin Faktor ini dapat
melekat pada epitel usus halus sehingga menyebatikae
tanpa demam.

3. Escherichia colienteroinvasif (EIEC)

Mekanisme patogenik EIEC mirip dengan patogenesis
infeksi yang di sebabkan oleShigella EIEC masuk dan
berkembang dalam epitel-epitel kolon sehingga miealyean
kerusak pada sel kolon. Gejala klinis yang di titkbo oleh
infeksi EIEC mirip dengan gejala diare yang disddaab

Shigella Gejala diare biasanya di sertai demam.
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4. Escherichia colienterohemoragik EHEC

Jenis bakteri ini menghasilkan suatu toksin yarigemil
dengan verotoksin. EHEC dapat menyebabkan kokiddrah
(diare berat yang disertai pendarahan) dan sinduoemik
hemolitik (yakni gagal ginjal akut yang disertai eama
hemolitik mikroangiopatik dan trombositopenia).

5. Escherichia colienteroagregatif (EAEC)

Bakteri ini menimbulkan diare akut dan kronis. EAEC
merupakan penyebab utama diare pada masyarat draneg
berkembang. EAEC melekat pada sel manusia dengkn po
khas dan menyebabkan diare yang tidak berdaralak tid
menginvasi, dan tidak menyebabkan inflamasi pad&osa

intestin.

Escherichia coli yang dapat menyebabkan infeksi ekstraintestin

yaitu :

1. Escherichia coliuropatogenik (UPEC)
UPEC menyebabkan kira—kira 90 % infeksi saluran
kandung kemih mulai dari sistitis sampai pielonistr
2. Escherichia coliMeningitis Neonatus (NMEC)
NMEC dapat menyebabkan meningitis pada bayi bduiu la
Galur bakteri ini dapat menginfeksi 1 dalam 2000&lbayi.
perjalanan infeksi b asanya terjadi setekstherichia Coli
masuk kedalam pembuluh darah melalui nasofaringl ata
saluran gastrointestinal dan kemudian masuk kerdakl-sel
otak (Radiji, 2010).

Terdapat satu grupB-laktamase yang kadang—kadang
ditemukan pada spesies tertentu basil gram negatiah
satunya yaituEscherichia coliyang menghasikan enzif+

laktamase dimana bakteri ini resisten terhadapspeniBeta-
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laktamase membuka cindlaktam penisilin dan sefalosporin
dan menghilangkan aktivitas antibakterinya. Enzimi@
tersebut disebup-laktamase spektrum diperluaex{ended-
spectrum p-laktamase ESBL) karena  memberikan
kemampuan tambahan agar bakteri mampu menghidrolisi
cincin beta-laktam cefataksim, ceftazidim, atauresmtam
(Brooks et al.2007).

e. Pengobatan

Medikamentosa yang dapat diberikan kloramkfgn
Kloramfenikol bekerja menghambat sintesis proteiman serta
bersifat bakteriostatik. Obat ini juga efektif tadap kebanyakan
strain Escherichia coli, K. PneumoniatanP. mirabilis (Syarif et
al, 2009).

Bakteri Escherichia coliyang diisolasi dari infeksi yang
terjadi dimasyarakat biasanya sensitif terhadapbakteri yang
efektif terhadap gram negatif meskipun ada bebeggbar yang
resisten. Galur yang resisten terutama dijumpaiappenderita
yang memilik riwayat antibiotik. Cairan infus dateldrolit perlu

diberikan pada penderita yang diare berat (Ra@fip2

C. Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureumdalah sekoccus gram positif, biasanya
tersusun dalam kelompok seperti anggur yang tidekatur,
Staphylococcus auredsmbuh dengan mudah diberbagai medium dan
aktif secara metabolik, melakukan fermentasi kaidrah dan
menghasilkan pigmen yang bervariasi dari putih ganguning tua.
Genus Staphylococcussedikitnya memilik 30 spesies, tiga spesies
utama yang memiliki kepentingan klinis adal&taphylococcus

aureus, Staphylococcus epidermidis, Staphylocosamophyticus
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Staphylococcus aureubersifat koagulase-positif, yang mebedakan
dari spesies lainny&taphylococcus aureuserupakan patogen utama
pada manusia. Hampir semua orang pernah mengalafeksi
Staphylococcus aureuselama hidupnya, dengan tingkat keparahan
yang beragam, dari keracunan makanan atau infeld#i kngan
hingga infeksi berat yang mengancam jiBaopks et al.2007).

Bakteremia disebabkan ol&taphylococcus aurewslalah infeksi
serius yang berhubungan dengan morbiditas dan ltestgang tinggi
dan sering mengakibatkan infeksi metastasis sepmaTtiokarditis
infektif, yang memiliki dampak yang signifikan (Ral 2009).

a. Taksonomi

Staphylococcus aurenszemiliki taksonomi sebagai berikut :

Divisi : Protophyta
Kelas :Schizomycetes
Ordo :Eubacteriales
Famili : Micrococcaceae

Genus Staphylococcus
Species  Staphylococcus aureus
(Brooks et al.2007).

b. Morfologi dan fisiologi

Staphylococcus aurelnerasal dari istilah
Yunanistaphyleyang  berarti  "sekelompok  anggur".
Staphylococcus aureusadalah bakteri nonmotile, non
membentuk spora, dan katalase-positif. Dinding sel
mengandung asam peptidoglikan daithoic acid Organisme
yang tahan terhadap suhu setinggi 50 ° C, konsergexam
yang tinggi, dan pengeringan. Koloni biasanya b&& mm),
halus, dan transparan (Tolan, 2013).
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c. Karakteristik Staphylococcus aureus
Karakteristik dariStaphylococcus aureaslalah

1) Gram positif,Cluster-forming coccus

2) Katalase positif

3) Koagulase positif

4) Golden yellow colony on agar

5) Dapat ditemukan sebagai flora normal di nassal,
skin, mucous membranes

6) Menjadi patogen karena supuratif infeksi yang luas,
keracunan makanan dan sindrom renjat toksik
(Kenneth, 2008).

d. Struktur antigen

Bakteri Staphylococcus aureusiengandung polisakarida
dan protein yang bersifat antigenik. Sebagian bdsdran
ekstraseluler yang dihasilkan bakteri ini juga atantigenik.
Polisakarida yang ditemukan pada jenis yang virddalah
polisakarida A dan yang ditemukan pada jenis apgi@glalah
polisakarida B. Polisakarida A merupakan komponelidg
sel yang dapat larut dalam asam trikloroasetat.igant ini
merupakan komponen peptidoglikan yang dapat menigaiam
fagositosis.

e. Patogenesisdan manifestas klinis
Staphylococcus aurewapat menyebabkan penyakit baik
melalui kemampuannya untuk berkembang biak dan efery
luas di jaringan serta dengan cara menghasilkarstazugi
ekstraselular seperti enzim dan toksin.
1) Katalase
Staphylococcusmenghasilkan katalase, yang mengubah

hidrogen peroksida menjadi air dan oksigen.



2)

3)

4)

5)

6)
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Koagulase

Suatu protein yang mirip enzim yang menggumpalkan
plasma yang mengandung oksalat atau sitrat.

Eksotoksin

a-toksin merupakan protein heterogen yang bekenmjgale
spektrum luas pada membran sel eukariettoksin
merupakan hemolisin  yang kuat.p-toksin  dapat
menguraikan sfingomielin sehingga toksik untuk bee
sel, termasuk sel darah merah manustaksin melisiskan

sel darah merah manusia dan hewastoksin bersifat
heterogen heterogen dan terurai menjadi beberdmanigu
pada detergen nonionik. Toksin tersebut menggangu
membran biologic dan dapat berperan pada penyaié d
akibatStaphylococcus aureus.

Leukosidin

Leukosidin dapat membunuh sel darah putih manusia d
kelinci. Komponen tersebut bekerja secara sinepgida
membran sel darah putih membentuk pori-pori dan
meningkatkan permaebilitas kation.

Toksin sindrom syok toksik

Toksin sindrom syok toksik (TSST-1) merupakan
superantigen prototipikal. TSST-1 berikatan dengan
molekul MHC kelas 1l, menstimulasi sel T, yang
menimbulkan manifestasi protean pada sindrom syok
toksik. Toskin ini menyebabkan demam, syok dan
melibatkan berbagai sistem tubuh, termasuk ruanit kul
deskuamatif.

Enterotoksin

Enterotoksin toksin tahan terhadap panas dan eesist
terhadap kerja enzim usus. Enterotoksin merupakan

penyebab penting keracunan makanan, enterotoksin
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dihasilkan bila S aureus tumbuh dimakanan yang
mengandung karbohidrat dan protein. Ingesti 25 ug
enterotoksin B dapat menyebabkan muntah dan dided.
muntah enterotoksin B kemungkinan terjadi akibat
stimulasi system saraf pusat (pusat muntah) seteksin
bekerja pada reseptor saraf di udioks et al.2007).
Staphylococcus aureusenyebabkan berbagai jenis infeksi
pada manusia, antara lain infeksi pada kulit seéstl dan
furunkulosis, infeksi yang lebih serius, sepertiepmonia,
mastitis, flebitis, dan meningitis serta infeksidpasaluran
urine. Selain itu,Staphylococcusaureus juga menyebabkan
infeksi  kronis, seperti osteomielitis dan endokisdi
Staphylococcus aureuserupakan salah satu penyebab utama
infeksi nasokomial akibat luka tindakan operasi damakaian
alat-alat perlengkapan perawatan di rumah sakit.
Staphylococcusaureus juga dapat menyebabkan keracunan
makanan akibat enterotoksin yang dihasilkannya dan
menyebabkan sindrom renjat toksik akibat pelepasan
superantigen ke dalam aliran darah. Beberapa pemyakit
yang ditimbulkan oleh infeksStaphylococcus aureusdalah
sebagai berikut :
1. Penyakit kulit

* Impetigo
* Folikulitis
¢ Furunkel

» Karbunkel
* Selulitis

2. Penyakit pada otot
* Piomiositis

* Endokarditis
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3. Penyakit pada tulang

» Osteomielitis

» Atritis septic

4. Penyakit lainnya

* Pneumonia

* Sindrom kulit terbakar.

e Sindrom renjat toksik

» Keracunan makanan

(Radji, 2010)

MRSA adalah galur Staphylococcus aureus yang eesist
terdapat antibiotic betalaktam, termasuk penigi@ém turunannya
(Metisilin, Oxacilin, dicloxacilin, Nafcilin dan Shalosporin).
Metisilin adalah antibiotik golongan betalaktam gan spektrum
sempit. Metisilin ini mulai diperkenalkan tahun 995untuk
menanggulangi S. aureus yang resisten terhadaperbaktam
positif penghasil betalaktamase. Cara kerjanya saeagan
umumnya antibiotik betalktam hanya Metisilin ini sisen
terhadap enzim betalaktamase dan menghambat perkkent
akhir sintesis dinding sel bakteri peptidoglikanngadifasilitasi
transpeptidase yang dikenal sebagai Penisilin BaqdProtein
(PBP). Antibiotik ini akan berikatan dengan PBPZhisgga
menghambat peptidoglikan dan akhirnya lisis. MRSXjati
karena adanya perubahan PBP2 menjadi PBP2a ydglelioleh
gen mecA sehingga afinitas Metisilin ini rendah gan
menyebabkan bakteri tidak dapat berikatan dengdP2BBingga
pembentukkan tahap akhir peptidoglikan tidak teggan dan
bakteri menjadi resisten. Saat ini MRSA dibagi m€dnj2
kelompok yaitu Healthcare Associated MRSA (HA-MRSdgn
Community Associated MRSA( CA- MRSA). HA MRSA yang
kemudian oleh CDC didefinisikan sebagai infeksi MRBada
individu yang pernah dirawat di rumah sakit ataunjaani operasi
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dalam 1 tahun terakhir, memiliki alat bantu meden doerada
dalam perawatan jangka panjang. HA- MRSA memilgsisten
yang sangat tinggi dan merupakan penyakit NosoKondia-

MRSA adalah MRSA yang terjadi dalam suatu komunitasg
disebabkan adanya perpindahan bakteri dari sualiuvido yang
sudah terkena MRSA ke individu yang sehat (S&2860y).

f. Pengobatan

Uji sensitivitas antibiotik diperlukan untukemilih antibiotik
yang tepat untuk mengatasi infeksi. Amoksisilin ganisilin serta
derivatnya dapat diberikan, kecuali pada pasiengyatlergi..
Apabila penderita alergi terhadap penisilin, makiamisin dapat
digunakan. Pengobatan parenteral dengan injeksilinafatau
oksasilin dianjurkan untuk infeksstaphylococcus aureugang
berat dan sistemik. Untuk pasien yang alergi, ddggnti dengan
vankomisisn atau sefaloporin. Pemberian antibiéiklang kala
harus dilengkapi dengan tindakan bedah, baik upargeringan
abses maupun nekrotonidrpoks et al.2007).

Amoksisilin  merupakan prototip golongan amienigilin
berspektrum luas, bekerja menghambat pembentuk&opaptida
yang diperlukan untuk sintesis dinding sel bakté8yarif et al,
2009)

D. Antibakteri
a) Definis
Antibakteri adalah semua bahan kemoterapatilg digunakan
untuk melawan efek mikroorganisme.
b) Klasifikas
Secara umum antibiotika dan antibakteri daletlompokkan
berdasarkan efek utamanyaitu apakah tergolong bersifat

bakteriostatik atau bakterisida dan mekanisme glsisebut
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bersifat bakteriostatik jika efek utamanya menghamb
pertumbuhan bakteri, sedangkan bakterisida jik& ef@amanya
membunuh bakteri. Namun demikian pembagian carasening
tidak tepat, karena beberapa antibiotika dapat ifbers
bakteriostatik dan bakterisida sekaligus, tergamtupada
konsentrasiny@Brooks et al.2007).

Mekanisme aksi antibakteri

Secara umum mekanisme aksi antibakteri dapat diksdkan
dalam beberapa hal berikut
1) Menganggu metabolisme sel mikroba
Umumnya antibiotic ini menganggu metabolism asalat fo
pada bakteri dengan bertindak sebagai analog a&iagambat
sintesis asam folat.
Contah : sulfonamid, trimetroprichan INH
2) Menghambat sintesis dinding sel
Dinding sel bakteri sangat penting untuk mempertkha
struktur sel bakteri. Oleh karena itu, zat yangatlaperusak
dinding sel akan melisiskan dinding sel sehinggaata
mempengaruhi bentuk dan struktur sel, yang padarrgleh
dapat membunuh sel bakteri tersebut.
Contoh : penisilin, sefalosporin dan basitrasin.
3) Merusak membran sel
Membran sel mempunyai peranan penting dalam mengatu
transportasi nutrisi dan metabolit yang dapat kefnasuk sel.
Membran sel juga berfungsi sebagai tempat berlagys@a
respirasi dan aktivitas biosintesis dalam sel. [Baghee
antibiotik yang dapat menggangu membran sel sehinggpat
mempengaruh kehidupan sel bakteri, antara lainmpkdin,

nistatin, golongan makrolida, dan poliena.
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4) Menggangu biosintesis asam nukleat
Proses replikasi DNA di dalam sel merupakan sikfasg
sangat penting bagi kehidupan sel. Beberapa jartibiatik
dapat menggangu metabolisme asam nukleat tersehingga
memengaruhi seluruh fase pertumbuhan sel baktatibiatik
yang termasuk dalam golongan ini antara lain asaliksat
dan golongan kuinolon. Antibiotik ini dapat menghmn
enzim DNA-girase yang membuat lilitan pada DNA unta
ganda.
5) Menghambat sintesis protein
Sintesis protein merupakan suatu rangkaian proseg y
terdiri dari proses transkripsi (DNA ditranskripsnenjadi
MRNA) dan proses translasimRNA ditranslasi menjadi
protein). Antibotik yang dapat menghambat prosesosgs
tersebut akan menghambat proses sintesis proteitibidtik
yang termasuk dalam golongan ini antara lain aktisin,
rifampisin, streptomisin, tetrasiklin, kloramfenlkeritromisin,

klindamisin, dan gentamisin (Radiji, 2010; Jawe@) 7).

E. Tinjauan Umum Ekstraksi
a. Ekstraks

Extractio berasal dari perkataarextraheré, “to draw out,
menarik sari yaitu suatu cara untuk menarik satu bbih zat dari
bahan asal. Umumnya zat berkhasiat tersebut dépakdnamun
khasiatnya tidak berubah. Penarikan zat-zat ddvamasal dengan
mempergunakan cairan penarik atau pelarut. Caiesark yang
digunakan disebut mienstrurfy ampasnya disebutmarc” atau
“faece$, sedangkan cairan yang dipisahkan dari ampaghats
merupakan suatu larutan yang disebut dengaacérate liquid
atau ‘tolaturd’. Cairan yang didapat secara perkolasi disebut
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“perkolat, dan zat yang terlarut didalam cairan penarilsgbut
disebut extractivé (Syamsuni, 2006).

Umumnya ekstraksi dikerjakan untuk simplisia yang
mengandung zat-zat berkhasiat atau zat-zat lainkukeperluan
tertentu. Simplisia (tumbuhan atau hewan) mengamdun
bermacam-macam zat atau senyawa tunggal, beberapa
mengandung khasiat obat, misalnya bermacam-mackatoial,
glukosida, damar, oleorisin, minyak atsiri, lemandebagainya.
Selain itu, terdatap juga jenis-jenis gula zat,padt lendir, pektin,
albumin, protein, selulosa, dan lain-lain (Syamsga0D6).

Tujuan dari ekstraksi ini adalah mendapatkan atamigsahkan
sebanyak mungkin zat-zat yang berfedah agar lebitdam
dipergunakan (kemudahan di absorbsi, rasa pemakadem lain-
lain) dan disimpan serta dibandingkan simplisial,asajuan

pengobatannya lebih terjamin (Syamsuni, 2006).

. Maseras

Maceration berasal dari kata maceraté yang artinya
melunakkan. Maserasi adalah hasil penarikan sirapliengan
merendam simplisia tersebut dengan cairan penglarsahu biasa
ataupun memakai pemanasan sedangkan Ph Beland@apiame
suhunya 15°C-25°C. Maserasi juga merupakan prosesapuluan
untuk pembuatan secara perkolasi. Berapa lama isiengiarus
dimaserasi, tergantung pada keadaannya, biasateydultian pada
tiap pembuatan sediaan. Jika tidak ada ketentuan b&sanya
setengah sampai dua jam, sedangakan menurut PhdBell
pembuatan ekstrak memerlukan waktu selam lima(Bgamsuni,
2006).

Menstrum

Menstrum adalah pelarut atau cairan penyangydigunkan

untuk ekstraksi. Pemilihan menstrum yang akan digan harus
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benar-benar diperhitungkan dengan memperhatikanerbph

faktor, antara lain :

1)
2)

3)
4)

Kelarutan zat —zat dalam menstrum,

Tidak menyebabkan zat —zat berkhasiat tersebutk ratzu
akibat-akibat yang tidak dikehendaki (perubahan naar
pengendapan, hidrolisa),

Harga yang murah,

Jenis preparat yang akan dibuat (Syamsuni, 2006).

Macam-macam cairan penyari yaitu

1.

Air

Termasuk yang mudah dan murah dengan penmaiarey
luas, pada suhu kamar adalah pelarut yang baik kuntu
bermacam-macam zat misalnya garam—garam alkaloida,
glikosida, asam tumbuh-tumbuhan, zat warna damygiaram

mineral.

. Etanol

Etanol hanya dapat melarutkan zat-zat terfammumnya
pelarut yang baik untuk alkoida, glikosida, damamar,
minyak atsiri tetapi bukan untuk jenis gom, gula débbumin.
Etanol juga menyebabkan enzim-enzim tidak beker@amasuk
peragian dan menghalangi pertumbuhan jamur damigakan
bakteri. Sehingga selain sebagai cairan penyaa gligunakan
sebagai pengawet. Campuran air-etandiidrpalkoholic
menstrum lebih baik dari pada air sendiri.
Gycerinum(Gliserin)

Terutama dipergunakan sebagai cairan penanpaalia
cairan menstrum untuk penarikan simplisia yang raedgng
zat samak. Gliserin adalah pelarut yang baik uténin-tanin
dan hasil-hasil oksidanya, jenis-jenis gom dan raibujuga
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larut dalam gliserin. Karena cairan ini tidak mudabnguap,
maka tidak sesuai untuk pembuatan ekstrak-ekseakdk

. Eter

Sangat mudah menguap sehingga cairan iningutepat
untuk pembuatan sediaan untuk obat dalam atauasegang

nantinya disimpan lama.

. Solvent Hexane

Cairan ini adalah salah satu hasil dari pkngan minyak
tanah kasar. Pelarut yang baik untuk lemak-lemakndiayak-
minyak. Biasanya dipergunakan untuk menghilanglanak
dari simplisia yang mengandung lemak-lemak yangktid
diperlukan, sebelum simplisia tersebut dibuat sedigalenik,

misalnyastrychni, secale cornutum

. Acetonum

Tidak dipergunakan untuk sediaan galenik otiatam,
pelarut yang baik untuk bermacam-macam lemak, rkinya
atsiri, damar. Baunya kurang enak dan sukar hildag
sediaan. Dipakai misalnya pada pembuatgmsicum oleoresin
(N.F.XI)

. Chloroform

Tidak dipergunakan untuk sediaan obat dalaareria efek
farmakologinya. Bahan pelarut yang baik untuk kekaloida,
damar, minyak lemak dan minyak atsiri.

Oleh karena mudah didapat, harganya mudah dan kerja
melarutkannya baik untuk banyak zat aktif dalamaiaan,
dalam beberapa hal, air digunakan untuk ekstrakst, o
terutama dalam kombinasi dengan pelarut lain. Bagaapun
sebagai pelarut tunggal, air banyak memiliki kekgen dan
jarang digunakan untuk ekstrasi obat. Karena saddisan
kebanyakan zat aktif tumbuhan merupakan senyawaakim

organik yang kompleks dan kurang dapat larut panla a
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daripada pada alkohol. Apabila air digunakan sebpgkarut
tunggal, biasanya sering ditambahkan alkohol p&dtak atau
preparat akhir sebagai pengawet antibakteri (An2608;
Syamsuni, 2006).

F. Pengukuran Aktivitas Antibakteri
Penentuan kerentangan patogen bakeri terhadap obatn
antibakteri dapat dilakukan dengan salah satudiaimetode utama,
yaitu :
a. Metode Dilus

Sejumlah zat antibateri dan bakteri dimasuttalam medium
bakteriologis padat atau cair. Biasanya menggunakaigenceran
dua kali lipat (Log) zat antibakteri kemudian diinkubasi. Tujuan
akhirnya adalah untuk mengetahui berapa banyak ajunaat
antibakteri untuk yang diperlukan untuk menghanpestumbuhan
atau membunuh bakteri yang diuji. Uji dilusi ini mieutuhkan
waktu yang banyak dan kegunaannya terbatas pada-walktu
tertentu Brooks et al.2007).

b. MetodeDifus

Metode difusi dapat dilakukan dengan tigaacgaitu metode
silinder (our platg, metode lubang atau sumuran dan metode
cakram kertask{rby bauej. Metode lempeng silinder yaitu difusi
antibiotik dari silinder yang tegak lurus pada $&n agar padat
dalam cawan petri atau lempeng yang berisikan hiaki&roba uji
ada jumlah tertentu sehingga mikroba dapat dihambat
pertumbuhannya.

Metode lubang atau sumuran yaitu membuatiglmada agar
padat yang telah diinokulasi dengan bakteri. Jundah letak
lubang disesuaikan dengan tujuan penelitian, keamudiibang
diinjeksikan ekstrak yang akan diuji. Setelah dilekn inkubasi,
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pertumbuhan bakteri diamati untuk melihat ada takdaerah

hambatan di sekeliling lubang.

Metode difusi cakram prinsip kerjanya adalbhhan uji

dijenuhkan ke cakram kertas. Cakram kertas yanggar&tung

bahan tertentu ditanam pada media pembenihan agkat yang

telah dicampur dengan mikroba yang diuji kemudiankdbasi.

Metode ini secara rutin digunakan untuk menguiji sgatas
antibiotik untuk bakteri patogen (Kusmiyati dkR007).

Beberapa hal yang perlu diperhatikan dalam pengukaktivitas

antibakteri :

1)

2)

Zona radikal dan Iradikal
Penggolongan potensi atau kekuatan aktivitas doetan
antibakteri dapat di tinjau dari luas DDH (Diamefeerah
Hambat). Suatu senyawa dianggap memiliki sifat
antibakteriyang kuat apabila DDH yang dihasilka® pam;
berkekuatan sedang apbila DDH yang dihasilkan alBa&
mm dan todak aktif bila DDH yang dihasilkan < 6 mm.
Berghe (1991) dalam Lestari (2011) menyatakan
bahwa potensi senyawa antibakteri juga dapat diketa
melalui bentuk zona hambatan. Zona hambatan radikal
adalah daerah di sekitar cakram yang sama se#tak dda
pertumbuhan bakterinya. Sedangkan, zona iradikalahd
daerah di sekitar cakram dimana pertumbuhan bakteri
terhambat, tetapi tidak dimatikan sehingga pertumbu
bakteri kurang subur dibandingkan dengan daeralg yan
tidak dipengaruhi oleh bahan antibakteri.
Kadar hambat minimum dan kadar bunuh minimum
Berdasarkan sifat toksisitas selektif, ada antikaot
yang menghambat pertumbuhan mikroba dikenal sebagai
aktivitas bakteriostatik, dan ada yang bersifat imemah

mikroba dikenal sebagai aktivitas bakterisid. Kadar
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minimal yang diperlukan untuk menghambat pertumhuha
mikroba atau membunuhnya masing-masing dikenal
sebagai kadar hambat minimal (KHM) dan kadar bunuh
minimal (KBM). Antibiotika tertentu aktivitasnya pat
meningkat dari bakteriostatik menjadi bakterisith liadar
antibakterinya ditingkatkan melebihi KHM (Anonin)23)
Kadar Hambat Minimal (KHM) ataiMinimum
Inhibitory ConcentrationMIC) adalah kadar minimal yang
digunakan menghambat pertumbuhan bakteri sedangkan
konsentrasi terendah dari antibiotik yang membud@8%
inokulum bakteri disebut Kadar Bunuh Minimal (KBM)

atau Minimun Killing Concentration (MCK).



G. Kerangka Konsep

Ekstrak etanol kunyit kuning
{Curcuma longa Linn) B
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Curcuminoid Tanin, Flavonoid,
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Curcumin, desmetoksicurcumin,
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Variabel luar
1. Variabel terkendali
*  Pengekstraksian
+  Volume
Pengenceran
ekstrak
2. Variabel Tidak
Terkendali
¢ Umur Tanaman

bidesmetoksicurcumin
J/ Mendenaturasikan
Merusak membran sel protein dinding sel serta
bakteri menonaktifkan enzim-
enzim
Efek antibakteri
Biakan Escherichia coli Biakan
dalam media Staphylococcus
aureus dalam media
%
Pertumbuhan di hambat

!

Ada zona hambatan pertumbuhan kuman Escherichia
coli dan Staphylococcus aureus

Variabel Luar
1. Varabel Terkendali
*  Media tumbuh
» Pengenceran kuman
+  Suhu dan waktu
inkubasi
+  Kondisi streil
2. Variabel Tidak Terkendali
+ Kecepatan
pertumbuhan kuman

Gambar 3. Kerja senyawa Antibakteri Ekstrak Etaqatyit Kuning (Curcuma longa Lin
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H. Hipotesis

HO

H1

. Ekstrak etanol kunyit kunin@(Urcuma longa Linntidak

memiliki daya antibakteri terhad&scherichia coli ATCC 11229
danStaphylococus Aureus AT@538.

. Ekstrak etanol kunyit kunin@€(rcuma longa Linpmemiliki

daya antibakteri terhad&scherichia coli ATCC 11228an
Staphylococus Aureus AT®538.



BAB 111
METODE PENELITIAN

A. Desain pendlitian
Penelitian ini merupakan rancandgamsttest Only Control Design dan
dilakukan pemeriksaan laboratorium untuk mengetahtivitas antibakteri
kunyit kuning Curcuma longa Linn) terhadap bakterEscherichia coli dan

Staphylococcus aureus (Notoatmojo, 2010).

B. Tempat dan Waktu Pendlitian
Lokas pendlitian
Penelitian dilakukan di laboratorium Biomedik Il ISu Lab
Mikrobiologi dan Laboratorium Biomedik Il Sub. Lafarmakologi Fakultas

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Surakarta.

Waktu penelitian

Penelitian ini di laksanakan pada bulan NovembéB20

C. Subjek pendlitian
Subjek penelitian ini adalah tumbuhan kunyit kunighgn yang di
ambil adalah ekstrak etanol kunyit kuninGufcuma longa Linn) dengan
konsentrasi 20%, 40%, 60%, 80% dan 100% sebagwirbuji, sedangkan
untuk bakteri uji, peneliti menggunakan baktestherichia coli ATCC 11229
dan Saphylococcus aureus ATCC 6538 yang diperoleh dari laboratorium
Biomedik 1l Sub. Lab Mikrobiologi.

31
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D. Variabd

1.

Variabel Bebas

Variabel bebasiidependen) pada penelitian ini adalah ekstrak etanol
kunyit kuning Curcuma longa Linn) dengan konsentrasi 20%, 40%,
60%, 80 % dan 100%.
Variabel Terikat

Variabel terikat dependen) pada penelitian ini adalah aktivitas
antibakteri terhadap pertumbuhdscherichia coli ATCC 11229 dan
Staphylococcus aureus ATCC 6538.
Variabel Confounding

Variabel yang mempengarutwoffounding) terhadap hubungan antara
variabel independen dan variabel dependen. Bebehmbatermasuk
variabel ini adalah :

1) Terkendali : asal tanaman, PH, waktu inkubasi, sidnukelarutan

ekstrak

2) Tak terkendali : metabolisme kuman, umur tumbubammusim.

E. Definisi Operasional

1)

2)

Ekstrak etanol kunyit kuningrcuma longa Linn)

Ekstrak etanol kunyit kuningCurcuma longa Linn) yang diperoleh
dari proses ekstraksi dengan metode maserasi nmepiasedur Ansel
(2008) menggunakan pelarut etanol dengan satuan mkKuiter (ml)
didapat dari laboratorium Farmakologi Fakultas Kedmn Universitas
Muhammadiyah Surakarta. Ekstrak tersebut dibuat ingasasing
dengan konsentrasi 20%, 40%, 60%, 80%,100%b/v.

Escherichia coli danSaphyl ococcus aureus

Escherichia coli ATCC 11229 dan Staphylococcus aureus ATCC 6538

adalah biakan murni yang diperoleh dari Laboratorivlikrobiologi

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sutaka
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3) Aktivitas antibakteri

Aktivitas antibakteri ekstrak etanol kunyit kunif{@urcuma longa
Linn) terhadapEscherichia coli ATCC 11229 dan Saphylococcus aureus
ATCC 6538 dilihat dari ada tidaknya efek penghambatan dari
pertumbuhan koloni kuman dengan cara mengukur dearzena hambat
pertumbuhan kuman dengan menggunakan jangka sqamheg masing—
masing mediaMuller Hinton yang telah diberi ekstrak etanol kunyit
kuning Curcuma longa Linn) berkonsentrasi 20%,40%,60%,80%,100%
b/v diinkubasi selama 24 jam pada Suhu 37°C (Bretksd., 2007).

F. Instrumen dan Bahan Penelitian
1) Intrumen
* Ose Kolong steril
» Kapas lidi steril
» Kerts saring
» Tabung reaksi steril
» Erlenmeyer
» Platediameterl5 cm
* Lampu spiritus

e Termometer

* Mikro pipet
* Pipet ukur
* Rak tabung
* Penjepit

* Autoclave

* Inkubator

» Alat penangas air

» Alat timbang
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Bahan yang akan digunakan adalah sebagai berikut :

a) Bahan utama berupa ekstrak kunyit kuning dengasewnasi
20 %, 40%, 60%, 80 % dan 100%
b) Bahan penyari yaitu Etanol 70%

c) Bahan uji aktivitas bakteri :

1.

o g s~ Wb

7.

Media : Mc. Conkey agar, Agar Darah , Muller Hinton
Agar, Nutrient Agar Plate

StandarMc. Farland 0,5 (1(53)

Aquadest steril

Kaldu pepton NaCl fisiologis
Antibiotik Amoksisilin 25ug
Antibiotik Kloramfenikol 30 pg
DMSO 0,4% Dimethylsulfoxide)

d) Biakan

1.
2.

BiakanEscherichia coli ATCC 11229
BiakanSaphyl ococcus aureus ATCC 6538

G. Jalannya Pendlitian

1) Determinasi Tanaman

2)

Determinasi tanaman dilakukan di Laboratorium F&otagi

Fakultas

Farmasi Universitas Muhammadiyah Surakadangan

menggunakan buku acudtiora of Java karangan Backer dan Van de

Brink (1968), untuk mendapat kepastian bahwa tanayaag digunakan

merupakan jenis tanaman kunyit kuni@yucuma longa Linnaeus).

Persiapan Tanaman

Rimpang kunyit kuning Gurcuma longa Linnaeus) yang sudah

dikumpulkan dicuci bersih dan dihilangkan kotoraamnySetelah itu
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rimpang kunyit kuning dijemur dibawah sinar matalaan ditutupi kain
hitam. Tujuan dari pengeringan yaitu untuk mengtgkan kandungan
dari air yang ada di dalam daun agar mencegahdieyg pertumbuhan
bakteri atau jamur. Untuk penutupan dengan kasarhidilakukan dengan
tujuan melindungi zat aktif yang ada di dalam rimgp&unyit kuning agar
tidak rusak.

Selanjutnya dilakukan proses penyerbukan vyaitu Ibuatn agar
rimpang kunyit kuning menjadi partikel yang lebiack, disini dilakukan
dengan cara diblender. Tujuan penyerbukan ini dalgbhk memperluas
permukaan sehingga memudahkan masuknya cairanrpkaydalam sel—
sel daun dan terjadi perpindahan aktif dari sek®miBalam cairan penyari,
tetapi perlu dicermati untuk penyerbukan ini tidaddeh telalu lembut
karena akan menyababkan lolos saat proses pengaring
Ekstraksi

Pembuatan ekstrak dilakukan dengan metode maskyagan etanol
70%. Metode maserasi ini dipilih karena cara pgagaryang digunakan
sedehana dan alat yang digunakan mudah untuk dikesahserta tidak
perlu pengawasan intensif. Sedangkan etanol 70%hdkarena etanol
tidak menyebabkan pembengkakan pada membran s@ribaelain itu
berfungsi memperbaiki stabilitas zat aktif yandatert serta membuat zat
aktif yang tersari menjadi lebih banyak.

Serbuk rimpang kunyit kuningC{rcuma longa Linn) ditimbang,
kemudian direndam dengan etanol 70% dengan pergadi10:75.
Campuran tersebut diaduk kuat sampai menjadi homogemudian
didiamkan selama lima hari di tempat yang sejuk tathndung dari
cahaya sambil beberapa kali diaduk. Hasil dari maase¢ersebut disaring
dengan kain flannel, hasil dari maserasi tersebuida filtrat, kemudian
di tampung digelas beker sedangkan ampasnya diasaskgi dan

dilanjutkan dengan langkah yang sama. Selanjutiiyat fpertama dan
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filtrat kedua digabungkan menjadi satu dan kemudigekatkan dengan
vacum rotary evaporator pada suhu 70°C sampai etanol habis menguap
dan hanya sisa ekstrak berair saja. Selanjutnydukeyan air yang ada
dihilangkan dengan memanaskannya diatas penanggsvaaer bath),
suhu dijaga kurang dari 60°C agar tidak merusakikagan dari zat aktif

yang terdapat pada etanol kental.
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Rimpang kunyit kuning dicuci, dikeringkan dan ditdier

v

Serbuk rimpang kunyit kuning ditimbang

v

Dimaserasi dengan etanol 70 %

v

Didiamkan 5 hari sambil diaduk beberapa kali

v

&

Disaring dengan kain flannel

v v
[ ampas ] > [ Filtrat | ]
' v
Dimaserasi dengan etanol 70 % .
Diuapkan dengawmacum rotary evaporator
v pada suhu 70°C

Didiamkan 5 hari sambil diaduk
beberapa kali

v

[ Disaring dengan kain flannel]

v v
( ampas ) [ Filtrat 11 ]_
(. ‘ J

Tidak digunakan

(. J

v

[ Ekstrak cair }

'

Diuapkan dengawater
bath < 6C°C

!

Dihasilkan ekstrak etanol rimpang
kunyit kuning Curcuma longa
Linn) berbagai konsentrasi
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4) Uji Mikrobiologi
a) Sterilisasi alat dan bahan
Alat —alat gelas, cawan petri, oshe yang akan dikgam dicuci
terlebih dahulu kemudian dikeringkan, selanjutnjmudgkus dengan
kain dan disterilkan dengan oven pada suhu 160€186lama 1 jam.
Bahan-bahan yang akan digunakan disterilkan deagéoklaf pada
suhu 121°C selama 20 menit.
b) Pembiakan bakteri
Masing — masing bakteri dari stam diambil 1-2 oshe.
Saphylococcus aureus digoreskan pada median BAP. Sedangkan
untuk Escherichia coli digoreskan pada mediaMc. Conkey,
selanjutnya diinkubasi pada suhu 37°C selama 24 gampai
membentuk koloni.
c) Pembuatan suspensi bakteri
Untuk pembuatan suspensi bakteri dengan menggunakan
media BHI cair dengan cara mengambil satu osheshatdri media
BAP danMc. Conkey kemudian ditanam pada 0,5 ml media BHI cair
kemudian diinkubasi selama 5 jam pada suhu 37°@ taaling reaksi.
Ambil beberapa oshe baktesiaphylococcus aureus dan Escherichia
coli yang ditanam pada BHI cair lalu dimasukkan ke databung
reaksi kemudian meneteskan larutan NacCl fisiol@gispai dengan
mencapai standarisasi V&. Farland (10° CFU/mL).
d) Pembuatan stok ekstraksi dan seri konsentrasi
Pelarut yang digunakan dalam penelitian ini ad&ahsSO 0,5
% dengan tujuan agar ekstrak dapat terdistriusigalerrata pada
pelarutnya.
1) Konsentrasi 200mg/mL (20%b/v)
2) Konsentrasi 400mg/mL (40%b/v)
3) Konsentrasi 600mg/mL (60%b/v)
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4) Konsentrasi 800mg/mL (80%b/v)
5) Konsentrasi 1000mg/mL (100%b/v)
e) Persiapan kontrol positif dan kontrol negatif
Untuk kontrol positif penelitian ini, untul&aphylococcus
aureus digunakan amoksisilin sedangkan untedscherichia coli
digunakan kloramfenikol, sedangkan kontrol nedegduanya dengan
DMSO 0,5%.
f) Uiji aktivitas antibakteri
Untuk pengujian antibakteri disini media yang digkian yaitu
media Muller Hinton. Bakteri yang telah distandarisasi Olc.
Farland (10° CFU/mL) masing—masing dioleskan dan diratakan pada
media Muller Hinton. Kemudian pada masing—masing plateller
Hinton dilubangi dan ditetesi dengan ekstrak kunyit kun(i@grcuma
longa Linn) 20%, 40%, 60%, 80%, 100%b/v serta diberikan kadntr
positif dan negatif pada masing-masing bakteriaijatnya diinkubasi
selama 24 jam pada suhu 37°C. zona hambat pertambbékteri

diukur dengan menggunakan penggaris.

H. Estimas Besar Sampel
Dengan menggunakan perhitungan maka estimasi basgrel dalam

penelitian ini menggunakan rumus federer yaitu sabe

p(n- 1)> 15
5(n-1)>15 Keterangar
on-52>15 n : Besar sampel
n>4 .
p : Banyaknya perlakuan

untuk menghindari kesalahan maka ditambahkan sajutt®% dari besar
sampel, sehingga besar sampel yang akan dicobekasas 5 kali replikasi
(Lukito, 1998).
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aureus)

E. coli)

Kontrol Positif
Amokisilin 25ug (untulks.

Kloramfenikol 30pg (untuk

Kontrol negatif Ekstrak Etanol Kunyit Kuning
DMSO 0,5 %
20%,40%,60%,80%,100%b/v
Saphylococcus
aureus ATCC 6538
BiakanSaphylococcus

aureus pada media agar
darah selama 24 jam, 37°C

|

cair 5-8 jam,
37-C

05, ml media BHI

\

Standarisasi 0,5
Mc. Farland (10°
CFU/mL)

Escherichia coli
ATCC 11229

'

BiakanEscherichia coli
pada media Mc Conke}
selama 24 jam, 37°C

;

05, ml media BHI

cair 5-8 jam,
37C
v
Muller Hinton Standarisasi 0,5 /
Agar, 32C, 24 | *| Mc. Farland (10°
Jan CFU/mL)
v
Inkubasi selama
24 Jam, 37C
v

Amati dan Ukur Zona
Hambatan Pertumbuhan
Kumar

v

Analisis Data
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J. AnalissData

Data penelitian ini akan diuji kemaknaannya dengsnggunakan
One-way Anova digunakan untuk menguiji hipotesis-hipotesis komjifayang
lebih dari 2 sampel yaitu membandingkan ekstraknattkunyit kuning
(Curcuma longa Linn) dengan konsentrasi 20 %, 40%, 60%, 80 % dan 100%
apabila ternyata tidak homogeni maka dilanjutkangd@ uji hon parametri
Kruskall Wallis jika pada hasil ujiOne-way Anova dan Kruskall Wallis
menghasilkan p < 0,05 maka di lanjutkan dengan kn&kn analisisPost
Hoc (Sopiyudin, 2012).



BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil Determinasi Tanaman

Determinasi tanaman dilakukan di Laboratorium BgplBakultas Keguruan
dan Ilmu pendidikan Universitas Muhammadiyah Surtakadengan
menggunakan sampel tanaman yaitu kunyit kuningd@ua longa Linn) dari
rimpang, batang, daun dan bunganya. Determinaskudbn dengan
mencocokan morfologi tumbuhana dengan kunci-kuremngy ada dalam
literatur untuk memastikan identitas dari tumbuhgona mengurangi
kesalahan dalam pengumpulan bahan yang akan digmkfam pembuatan
ekstrak pada penelitian. Buku acuan yang digundkdeim determinasi yaitu
Flora of Java (spermatophytes only) volume | dan Il karangan Backer dan
Van den Brink (1968). Hasil determinasi sebagaikier

1b, 2b, 3b, 4b, 12b, 13b, 14b, 17b, 18b, 19b, 2@b, 23b, 24b, 25b, 26b,

27b, 799b, 800b, 801b, 802b, 806b, 807b, 809b, 8&akhb, 812b, 815b,

816b, 818b, 820b, 821b, 822c, 829b, 830b, 831bb,8833b, 834a, 835b,

983b, 984b, 986b, 991b, 992b, 993b, 994b, 9951),9998b, 999a,.............
—» Familiaingiberaceae

la, 2b, 6b, 73, ...=» Genus : Curcuma

la, 2b(1a, 2b, 3a)==yp Species : Curcuma DomesticeCrtatuma longga

Linn
(Becker, 1968; Tjitrosoepomo, 2007; Van Steeni®520
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B. Hasil pembuatan Ekstrak Kunyit KuninGurcuma longga Linn)

Pada penelitian ini rimpang kunyit kunin@ufcuma longga Linn) yang
digunakan sebanyak 5 kg, setelah dilakukan prose®i{ongan, pengeringan,
dan penyerbukan didapatkan hasil yaitu sebanyak @@@. Setelah itu
dilakukan proses pembuatan ekstrak dengan metodgerasa dengan
perendaman menggunakan cairan penyari yaitu et@iolsebanyak 4,5 liter.
Selanjutnya dilakukan penyaringan serta penguagzaroledan air maka hasil
akhir yang terbentuk berupa ekstrak kental seb#8#28 gram. Setelah itu
dilakukan pembuatan konsentrasi ekstrak menjadi, 2%, 60%, 80%, dan
100%b/v.

C. Hasil Uji Aktivitas Antibakteri dengan Metode Suran
Uji aktivitas antibakteri ekstrak etanol kunyit kng (Curcuma longga Linn)
yang sudah dikerjakan di laboratorium biomedik UibSLab Mikrobiologi
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sutakalengan metode
sumuran menggunakan lima macam seri konsentrasakkgitu 20%, 40%,
60%, 80%, dan 100%b/v serta dua perlakuan kon&itl yositif @moksisilin
dan kloramfenikol) dan kontrol negatif (DMSO 0,5%). Pada penelitian

dilakukan lima kali replikasi atau pengulangan nmgakan hasil berikut :
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1. Esherichiacoli
Hasil yang diperoleh adalah sebagai berikut :

Diameter Zona Hambat (mm)

Replikasi Kontrol ~ Kontrol Ekstrak Kunyiuning Curcuma Longga Linn)

(+) (-) 20% 40% 60% 80% 100%
1 24 4 4 4 4 5 5
2 24 4 5 5 5 6 6
3 23 4 4 5 6 5 6
4 20 4 5 4 5 6 5
5 22 4 5 5 5 5 6
Mean 22,6 4 4,6 4,6 5 54 5,6

Tabel 2. Hasil Pengukuran zona hambat uji antibakgseherichia coli ATCC 11229

Tabel 2 menunjukan bahwa diameter zona hambat gelbtenpok
kontrol positif, kontrol negatif, serta perlakud@ngan seri konsentrasi 20%,
40%, 60%, 80%, 100%b/v. Pada kelompok perlakuargalernpemberian
kontrol negatif menghasilkan hasil 4 mm pada keliegaikasi sesuai dengan
diameter dari sumuran. Hal tersebut menunjukan bakomtrol negatif tidak
menunjukan adanya efek antibakteri terhadap penbarEsherichia coli.

Zona penghambatan pertumbuhan darkEsherichia coli mulai
terbentuk dari pada pemberian ekstrak dengan seséntrasi 20%b/v dan 40
%b/v memiliki mean yang sama setelah itu meningkat seiring dengaarkad
konsentrasinya 60%, 80%, 100%. Dari kelima repiikats-rata dari diameter
zona hambat secara berurutan yaitu 4,6mm, 4,6mm,3ymm, dan 5,6

mm.
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Mean Diameter Zona Hambat (mm)

25

20 /

15 /

" —

J.0

20% 40% 60% 80% 100% Kloramfenikol

Mean Diameter Zona Hambat (mm)

Gambar 6. Mean Diameter Zona Hambat Pertumbékiagrichia coli

2. Staphylococcus aureus

Hasil yang diperoleh sebagai berikut :

Diameter Zona Hambat (mm)

Replikasi Kontrol ~ Kontrol Ekstrak Kunyiuning Curcuma Longga Linn)

(+) ) 20% 40% 60% 80% 100%
1 36 4 6 6 9 10 11
2 37 4 6 6 6 7 9
3 37 4 7 7 7 8 10
4 36 4 4 8 8 10 11
5 35 4 5 7 7 9 10
Mean 36,2 4 5,6 6,8 7,4 8,8 10,2

Tabel 3. Hasil Pengukuran zona hambat uji antiba&taphylococcus aureus ATCC 6538
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Tabel 3 menunjukan bahwa diameter zona hambat keldapok kontrol
positif, kontrol negatif, serta perlakuan dengan kensentrasi 20%, 40%, 60%,
80%, 100%b/v. Pada kelompok perlakuan dengan peéanbédtontrol negatif
menghasilkan hasil 4 mm pada kelima replikasi seseragan diameter dari sumuran.
Hal tersebut menunjukan bahwa kontrol negatif tidaknunjukan adanya efek

antibakteri terhadap pertumbuh@&aphylococcus aureus.

Zona penghambatan pertumbuhan d&ephylococcus aureus mulai
terbentuk pada pemberian ekstrak dengan seri ktraser20%b/v dan semakin
meningkat seiring dengan kadar konsentrasinya &, 60%, 80%, 100%b/v. Dari
kelima replikasi rata-rata dari diameter zona hanslegara berurutan yaitu 5,6mm,

6,8mm, 7,4mm, 8,8mm, dan 10,2mm

Mean Diameter Zona Hambat (mm)
40

35 36.2

30 /
25

20 /

15 7/
10 2

20% 40% 60% 80% 100% Amoksisilin
Mean Diameter Zona Hambat (mm)

Gambar 7. Mean Diameter Zona Hambat Pertumb&teginyl ococcus aureus ATCC 6538
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Data penelitian dianalisis secara statistik den§BSS 17.(for windows

menggunakan uji statistik non parametKruskall Wallis dan kemudian

dilanjutkan dengan uji

statistik non parametrMann whitney. Tapi

sebelimnya dilakukan uji distribusi data dengan Shapiro Wilk dan

homogenitas denge.evene test.

1. Escherichiacoali

a. Uji distribusi dat

Dikarenakan data yang didapat yaitu kurang dam8&Ra uji distribus

yang digunakan adaleShapiro Wilk dan hasil yang didapatkan ya
0,000 karena distribusi data < 0,05 maka berastridusi data tida

normal

Tests of Normality

Ku:uIrn-:ugu:uru:uv—Brnirnu:uva Shapiro-yWilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Esherichia_coli 444 a5 Nilili] A a5 ,oan

4. Lilliefors Significance Correction

Gambar 8. Uji Normalitas data

b. Uji Homogenitas da

Hasil analisis menunjukan bah\Levene test memiliki p (sig) = 0,002

Karena p - 0,05 maka dapat disimpulkan bahwa variansi tidak

homoger
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Test of Homogeneity of Variances

Esherichia coli

Levene
Statistic dfl df2 Sig.
4,606 6 28 ,002

Gambar 9. Uji Homogenitas data

c. Uji Statistik non parametrikKruskall Wallis
Uji statistik non parametrikkruskal Wallis merupakan uji yang
digunakan untuk membandingkan dari tujuh kelompatlgkuan
sekaligus yang saling tidak berhubungan.
HO = tidak ada perbedaan yang bermakna dari ketkglompok
perlakuan
H1 = ada perbedaan yang bermakna dari tujuh ked&mprlakuan
Jadi, jika probabilitas atau p > 0,05 maka HO ditey sedangkan jika
p < 0,05 maka HO ditolak.
Pada uji ini didapatkan p (Asymp. Sig) = 0,000.Okarena p < 0,05
maka HO ditolak, jadi dapat disimpulkan bahwa adab@daan

bermakna dari ketujuh kelompok perlakuan.

Test Statistics®P

Esherichia_
coli
Chi-Square 25,208
df 6
Asymp. Sig. ,000

a. Kruskal Walllis Test

b. Grouping Variable: Ekstrak_Kunyit_Kuning

Gambar 10. Uji Kruskal Wallis
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d. Uji statistik non parametrikiann whitney
Dari kesimpulan diatas bahwa ada perbedaan yangalkea dari
ketujuh kelompok perlakuan, maka untuk mencari datma yang
memiliki perbedaan yang bermakna maka dilakukarstajiistik non
parametrikMann whitney.
HO = tidak ada perbedaan yang bermakna antara kieeloanpok
perlakuan
H1 = Ada perbedaan bermakna antara kedua kelopgrtdkuan
Jadi, jika probabilitas atau p > 0,05 maka HO ditay sedangkan p <
0,05 maka HO ditolak.

No Keompok Perlakuan N P (Asymp. Sig)

1 Kontrol (-) 5 0,050
Ekstrak 20% 5

2  Kontrol (-) 5 0,050
Ekstrak 40% 5

3 Kontrol (-) 5 0,017
Ekstrak 60% 5

4  Kontrol (-) 5 0,005
Ekstrak 80% 5

5 Kontrol (-) 5 0,005
Ekstrak 100% 5

6  Kontrol (+) 5 0,008
Ekstrak 100% 5

Tabel 4. Perbandingan seri konsentrasi esktrakikknging (Curcuma longa Linn)
dengan kontrol negatif dan positif palgsherichia coli ATCC 11229

Pada uji yang telah dilakukan dengan membandingkan
perlakuan dari kelima seri konsentrasi dengan kbmtegatif untuk

mengetahui kemaknaannya, maka didapatkan hasil oheda20%b/v
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dan 40%b/v yaitu p (Asymp. Sig) 0,050; 0,050, jaisimpulkan
bahwa tidak terdapat perbedaan antara kedua kelompedakuan.
Sedangkan seri konsentrasi 60%b/v sampai denga¥ld/00secara
berurutan yaitu p (Asymp. Sig) 0,017; 0,005; 0,0P&ka nilai p <
0,05 jadi dapat disimpulkan bahwa ada perbedaamdiera antara
kedua kelompok perlakuan.

Pada uji yang dilakukan dengan kelompok kontrositifo
sebagai pembanding bertujuan untuk menilai dari enmit
penghambatan antibakteri dari seri konsentrasi ydedinggi
100%bl/v, dan didapatkan hasil p (Asymp. Sig) = 8,0Karena p <

0,05 maka terdapat perbedaan bermakna secaréilstidis keduanya.

Test Statistics?

Esherichia_
coli

Mann-Whitney U ,000
Wilcoxon W 15,000
z -2,660
Asymp. Sig. (2-tailed) ,008
Exact Sig. [2*(1-tailed a

: ,008
Sig.)]

a. Not corrected for ties.
b. Grouping Variable: Ekstrak_Kunyit_Kuning

Gambar 11. UjMann whitney kontrol postif dan seri konsentrasi 100%

2. Staphylococcus aureus
e. Uji distribusi data
Dikarenakan data yang didapat yaitu kurang dama®a uji distribusi
yang digunakan adala®hapiro Wilk dan hasil yang didapatkan yaitu
0,000 karena distribusi data < 0,05 maka berastiridusi data tidak

normal.
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Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Staphylococcus_Aureus ,368 35 ,000 ,604 35 ,000

a. Lilliefors Significance Correction

Gambar 12. Uji Normalitas data

Uji Homogenitas data
Hasil analisis menunjukan bahwevene test memiliki p (sig) = 0,046
Karena p < 0,05 maka dapat disimpulkan bahwa vsiridata tidak

homogen.

Test of Homogeneity of Variances

Staphylococcus Aureus
Levene
Statistic dfl df2 Sig.

2,504 6 28 ,046

Gambar 13. Uji homogenitas data

Uji Statistik non parametriKruskal Wallis

Uji statistik non parametrikKruskal Wallis merupakan uji yang
digunakan untuk membandingkan dari tujuh kelompatigkuan
sekaligus yang saling tidak berhubungan.

HO = tidak ada perbedaan yang bermakna dari ketkplbmpok
perlakuan

H1 = ada perbedaan yang bermakna dari tujuh ked&mpprlakuan
Jadi, jika probabilitas atau p > 0,05 maka HO ditey sedangkan jika
p < 0,05 maka HO ditolak.

Pada uji ini didapatkan p (Asymp. Sig) = 0,000.Okarena p < 0,05
maka HO ditolak, jadi dapat disimpulkan bahwa adab@daan

bermakna dari ketujuh kelompok perlakuan.
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Test Statistics®P?

Staphylococc

us Aureus
Chi-Square 30,380
df 6
Asymp. Sig. ,000

a. Kruskal Walllis Test

b. Grouping Variable: Ekstrak_Kunyit_Kuning

Gambar 14. Uji Kruskal W&

h. Uji statistik non parametriklann whitney
Dari kesimpulan diatas bahwa ada perbedaan yangalkea dari
ketujuh kelompok perlakuan, maka untuk mencari datma yang
memiliki perbedaan yang bermakna maka dilakukarstajiistik non
parametrikMann whitney.
HO = tidak ada perbedaan yang bermakna antara kieeloanpok
perlakuan
H1 = Ada perbedaan bermakna antara kedua kelopgrtdkuan
Jadi, jika probabilitas atau p > 0,05 maka HO ditay sedangkan p <
0,05 maka HO ditolak.

No  Keompok Perlakuan N P (Asymp. Sig)

1  Kontrol (-) 5 0,018
Ekstrak 20% 5

2 Kontrol (-) 5 0,005
Ekstrak 40% 5

3 Kontrol (-) 5 0,005
Ekstrak 60% 5

4  Kontrol (-) 5 0,005
Ekstrak 80% 5
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5 Kontrol (-) 5 0,005
Ekstrak 100% 5
6  Kontrol (+) 5 0,008

Ekstrak 100% 5

Tabel 5. Perbandingan seri konsentrasi esktrakikkanging (Curcuma longa Linn)

dengan kontrol negatif dan positif pagtaphylococcus aureus ATCC 6538

Pada uji yang telah dilakukan dengan membandingkan

perlakuan dari kelima seri konsentrasi dengan kbmtegatif untuk
mengetahui kemaknaannya, maka didapatkan hasil aeda20%b/v
sampai dengan 100%b/v secara berurutan yaitu pn{ps$ig) 0,018;
0,005; 0,005; 0,005; 0,005. Maka nilai p < 0,05 gapat disimpulkan
bahwa ada perbedaan bermakna antara kedua kelgragakuan.
Pada uji yang dilakukan dengan kelompok kontroitdo
sebagai pembanding bertujuan untuk menilai dari enmit
penghambatan antibakteri dari seri konsentrasi ydedinggi
100%bl/v, dan didapatkan hasil p (Asymp. Sig) = 8,0Karena p <

0,05 maka terdapat perbedaan bermakna secardilst#dis keduanya.

Test Statistics?

Staphylococc
us_Aureus
Mann-Whitney U ,000
Wilcoxon W 15,000
z -2,643
Asymp. Sig. (2-tailed) ,008
Exact Sig. [2*(1-tailed a
. ,008
Sig.)]

a. Not corrected for ties.

b. Grouping Variable: Ekstrak_Kunyit_Kuning

Gambar 15. UjMann whitney kontrol positif dengan seri konsentrasi 100%



54

E. Pembahasan

Tanaman kunyit kuning Qurcuma longa Linn) di Indonesia
merupakan salah satu tumbuhan yang banyak diguma&aparakat, rimpang
kunyit terutama digunakan untuk keperluan dapurmfw zat warna
makanan), kosmetika maupun dalam pengobatan wadisi Kunyit
merupakan tanaman yang mudah diperbanyak denghrristeang dengan
ukuran 20-25 gram stek.

Rimpang kunyit berwarna kuning sampai kuning jingB&berapa
kandungan kimia dari rimpang kunyit yang telah thkei yaitu minyak atsiri
sebanyak 6% yang terdiri dari golongan senyawa meopen dan
sesquiterpen (meliputi zingiberen, alfa dan betaxuwone), zat warna kuning
yang disebut kurkuminoid sebanyak 5% (meliputi kumkn 50- 60%,
monodesmetoksikurkumin dan bidesmetoksikurkuminyotgin, fosfor,
kalium, besi dan vitamin C. Dari ketiga senyawa kkuninoid tersebut,
kurkumin merupakan komponen terbesar. Sering kéolat kurkuminoid
dihitung sebagai kurkumin, karena kandungan kurkumialing besar
dibanding komponen kurkuminoid lainnya. Karena atatersebut beberapa
penelitian baik fitokimia maupun farmakologi lebiditekankan pada
kurkumin. Aktivitas farmakologi Beberapa penelitiaacara in vitro dan in
vivo menunjukkan, kunyit mempunyai aktivitas sebagatiinflamasi,
aktivitas terhadap peptik ulcer, antitoksik, argélipidemia, dan aktivitas
antikanker (Sumiati, 2013).

Penelitian ini menguji aktivitas dari ekstrak etamonyit kuning
(Curcuma longa Linn) terhadap pertumbuha®aphylococcus aureus ATCC
6538 danEscherichia coli 11229 secaran vitro. Metode pengujian aktivitas
antibakteri disini menggunakan metode sumuran. Megumuran digunakan
karena metode ini relatif mudah, selain itu metodenembuat ekstrak kunyit
kuning Curcuma longga Linn) dapat berdifusi secara maksimal dikarenakan

bahan akan bertemu langsung dengan media pertumlbuikan hanya pada



55

permukaan media pertumbuhan saja, melainkan bideéus sampai kedasar
media melalui sumur atau well atau lubang yang atibpada media
pertumbuhan kuman. Penelitian dari aktivitas aktdya ini dilihat dari

tebentuknya zona hambat pertumbuhan kuman dengdihamada atau
tidaknya zona bening pada media pertumbuhan kuman.

Pada penelitian ini masing-masing kuman ydtscherichia coli
ATCC 11229 danSaphylococcus aureus ATCC 6538 mendapat tujuh
kelompok perlakuan, yang masing-masing perlakudakukan pengulangan
atau replikasi sebanyak empat kali dengan tujuatukurmeyakinkan
keabsahan data hasil percobaan, dapat mengurxpgrimental error
sehingga menurunkan resiko kegagalan pada percobaan

Tabel 3 yaitu uji aktivitas antibakteri terhad&japhylococcus aureus
ATCC 6538 memperoleh hasil yaitu masing-masinggbedn yaitu 5,6mm
(20%b/v), 6,8mm (40%b/v), 7,4mm (60%b/v), 8,8mm Y@dv), 10,2 mm
(100%b/v). Dengan melihat hasil tersebut maka dalsimpulkan bahwa
besar diameter yang menunjukan daya hambat pertanbubakteri
berbanding lurus dengan konsentrasi bahan yangildibe semakin tinggi
konsentrasi ekstrak etanol kunyit kunin@€ufcuma longa Linn) yang
diberikan maka semakin besar pula kemampuan zétusittk menghambat
pertumbuhan bakteri, seperti yang terlihat padabgani grafikmean daya
hambat, pada ujtaphylococcus aureus seharusnya pada konsentrasi yang
lebih tinggi mengalami penurunan daya hambat bakseena difusi semakin
sulit terjadi akan tetapi pada penelitian ini biskarenakan proses ekstraksi
simplisia yang masih mengandung minyak atsiri sggfanmasih dapat terjadi
difusi dan menghasilkan daya hambat bakteri.

Hasil berbeda pada tabel 2 yaitu uji aktivitas lzakteri terhadap
Escherichia coli ATCC 11229. Tabel tersebut menkemuyaitu 4,6 mm
(20%b/v), 4,6 mm (40%b/v), 5 mm (60%b/v), 5,6 (83%b 58 mm
(100%b/v). Disini ditemukan adanya perbedaan dendasil dari
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Saphylococcus aureus, yaitu pada seri konsentrasi ekstrak 20%b/v dan
40%b/v tidak ada perbedaan bermakna dengan kaoregaltif. Pada gambar 6
grafik Escherichia coli yang didapatkan yaitu tidak terlihat adanya kesyaik
signifikan. Hal tersebut bisa disebabkan karenzefzgda penyebab, seperti
pertumbuhan bakteri yang tidak merata pada medjarkecepatan
pertumbuhan kuman, selain itu juga bisa disebalileaena kecepatan difusi
dari zat aktif yang diujikan.

Dari kedua hasil penelitian tersebut dan sudatkukian analisis data
dengan menggunakan SPSS 1700 windows dapat disimpulkan bahwa
ekstrak etanol kunyit kuningCrcuma longa Linn) memiliki aktivitas dalam
menghambat pertumbuhan bakt&aphylococcus aureus dan Escherichia
coli. Namun, dari keduanya apabila hasil dibandingkangen antibiotik
yang digunakan sebagai kontrol positif dari masiraging kelompok seperti
amoksisilin pad&taphylococcus aureus dan kloramfenikol pad&scherichia
coli maka ekstrak etanol kunyit kunin@€urcuma longa Linn) masih jauh
kurang efektif. Sehingga disimpulkan bahwa amoksiglan kloramenikol
masih lebih poten dari ekstrak etanol kunyit kun{@grcuma longa Linn)
dalam penghambatan terhadap pertumbuhBscherichia coli dan
Staphylococcus aureus.

Selanjutnya apabila dibandingkan dari kedua hasikefitian terdapat
perbedaan zona hambat ant&sgherichia coli dan Staphylococcus aureus.
Pada Saphylococcus aureus zona hambat yang terbentuk lebih besar
dibandingkan dengagscherichia coli. Hal tersebut dapat disebabkan oleh
beberapa faktor kemampuan difusi bahan uji, ingraatar komponen
medium, dan metabolit sekunder zat aktif.

Selain itu, pada penelitan Ramesh (2002) didapatkehwa
Staphylococcus aureus memiliki zona inhibisi yang lebih besar dibandiagk
Escherichia coli karena mekanisme dari zat aktif tanaman yaitu aeng

menganggu sintesis protein dan peptidoglikan pawi@dirdy bakteri sehingga
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perbedaan stuktur dinding bakteri pada bakterimgimpengaruhi efek zat
aktif. PadaSaphylococcus aureus yang merupakan bakteri gram positif
memiliki selubung sel yang relatif sederhana diliagkhn dengan

Escherichia coli.

Gram Negatif (Selubung kompleks) Gram Positif (Selubung sederhana)

1. Membran Sitoplasma atau inner 1. Membrane sitoplasma
membrane

2. Dinding sel : 2. Dinding sel :
a. Peptidoglikan a. Peptidoglikan
b. Lipoprotein b. Asam Teikoat dan Asam
c. Outer membrane Teikuronat
d. Lipopolisakarida C. Polisakarida

€. Perilasmic space

3. Kapsul 3. Kapsul

Tabel 6. Perbedaan struktur dinding bakteri gragatiedan gram positif

PadaEscherichia coli memiliki struktur yang disebwuter membrane,
fungsinya untuk mengeluarkan molekul-molekul hiditofdan menghambat
perpindahan molekul-molekul besar, akan tetapi pad@&r membrane
terdapat struktur yang disebut porin, dimana pdigunakan sebagai saluran
untuk melewati outer membrane bagi molekul-molekul hidrofilik yang
ukurannya lebih kecil seperti glukosa dan asam am8edangkan untuk
molekul-molekul yang besar seperti antibiotik dat aktif ekstrak etanol
kunyit kuning Curcuma longa Linn) lebih sukar masuk ke dalam sel bakteri.
Hal inilah yang menyebabkaischerichia coli lebih resisten daripada
Staphylococcus aureus pada penelitian ini (Gupta, 1990; Broadtsal.,2007,
Cohen, 2011).
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Pada penelitian ini hanya dilakukan uji aktivitagtildakteri ekstrak
etanol kunyit kuning Qurcuma longa Linn) sehingga untuk mekanisme
terjadinya penghambatan pertumbuhan bakteri ujinuvi# Davidson dan
Branen (2005), penghambatan aktivitas antimikrolea @omponen bioaktif
tanaman dapat disebabkan oleh beberapa faktoradata:

1. Gangguan pada senyawa dinding sel

2. Peningkatan permeabilitas membran sel yang menkahakehilangan
komponen penyusun sel

3. Menginaktifkan enzim metabolik

4. Destruksi atau kerusakan material genetik

Selanjutnya, menurut Yamashitt al (2012), terjadinya proses
penghambatan antibakteri karena perlekatan sengktifantibakteri dengan

permukaan sel mikroba atau senyawa tersebut ber#ddudalam sel mikroba.

Selain itu pada penelitian ini juga belum bisa Wntoengetahui zat
aktif yang spesifik manakah yang memiliki peran inmal besar dalam

penghambatan pertumbuhan bakteri dari masing-masikigri.

Dari hasil penelitian ini, ekstrak etanol kunyitnkag (Curcuma longa
Linn) memiliki efek antibakteri terhadafaphylococcus aureus dan
Escherichia coli.



BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1. Ekstrak etanol kunyit kuning (Curcuma longa Linn) mempunyai aktivitas
antibakteri terhadap pertumbuhan Staphylococcus aureus ATCC 6538 dan
Escherichia coli ATCC 11229 secarain vitro

2. Ekstrak etanol kunyit kuning (Curcuma longa Linn) mempunyai aktivitas
antibakteri terhadap pertumbuhan Staphylococcus aureus ATCC 6538
mulai dari seri konsentrass 20%b/v - 100%b/v namun potensi
antibakterinya tidak signifikan apabila dibandingkan dengan sebagai
kontrol positif (Amoxicilin).

3. Ekstrak etanol kunyit kuning (Curcuma longa Linn) mempunyai aktivitas
antibakteri yang sangat kecil terhadap pertumbuhan Escherichia coli
ATCC 11229 dan jauh lebih efektif dengan kontrol positif

(Kloramfenikol).

B. Saran

1. Perlu dilakukan penelitian Iebih lanjut mengenal kandungan zat aktif dari
kunyit kuning (Curcuma longa Linn) yang beraktivitas sebagai antibakteri
serta mekanisme penghambatannya.

2. Perlu dilakukan uji aktivitas kunyit kuning (Curcuma longa Linn) dengan
menggunakan metode ekstraksi dan cairan penyari yang lain.

3. Perlu dilakukan uji aktivitas kunyit kuning (Curcuma longa Linn) dengan
menggunakan metode pengukuran aktivitas antibakteri yang lain.

4. Perlu dilakukan uji aktivitas kunyit kuning (Curcuma longa Linn) yang

lain seperti antifungi, antivirus, maupun antitumor.
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. Perlu dilakukan uji aktivitas antibakteri lanjutan terhadap ekstrak etanol
kunyit kuning (Curcuma longa Linn) secarain vivo.

. Perlunya kerjasama dengan pihak yang ahli dalam bidang tanaman obat
sehingga hasil penelitian dapat dikembangkan ketingkat selanjutnya.

. Perlunya pengambilan tanaman sebagai bahan uji yang sesuai dengan
habitatnya.



