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ABSTRAK 

Waktu reaksi adalah waktu yang diperlukan oleh mahluk hidup untuk berespon secara sengaja 

terhadap stimulus yang diberikan. Waktu reaksi ini mampu menunjukkan kemampuan koordinasi sistem saraf 

motorik dan sensorik.  Waktu reaksi akan menurun saat terjadi penurunan fungsi sistem saraf. Salah satu 

vitamin yang dapat menjaga fungsi saraf adalah  kombinasi vitamin oral B1, B6 dan B12. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengkaji efek pemberian vitamin oral B1, B6, dan B12 terhadap waktu reaksi. Desain 

penelitian menggunakan uji acak terkendali double blind.  Subyek sebanyak 20 orang laki-laki dan perempuan 

usia 18-20 tahun, yang terbagi secara acak 10 orang sebagai kelompok intervensi dan 10 orang sebagai 

kelompok kontrol.  Kombinasi vitamin oral B1 100 mg, B6 200 mg dan B12 200 mcg diberikan dalam bentuk 

kapsul dan diminum satu kali sehari selama 14 hari.  Subyek kelompok kontrol diberi kapsul yang berisi amylum 

lactose sebagai plasebo.  Pada hari ke-14, dilakukan pengukuran waktu reaksi sederhana dan waktu reaksi 

pilihan menggunakan alat pengukur kecepatan respon.  Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada 

perbedaan bermakna waktu reaksi sederhana dan waktu reaksi pilihan antara kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol.  Akan tetapi, pada sub analisis berdasarkan gender, subyek perempuan kelompok intervensi 

mempunyai waktu reaksi pilihan yang lebih cepat dibandingkan kontrol.  

 

Kata Kunci: Waktu Reaksi, Kombinasi Vitamin Oral B1, B6, B12, Uji Acak Terkendali 

 

ABSTRACT 

 Reaction time is the time it takes for organisme to respond the given stimulus voluntarily. This 

reaction time is a good indicator of sensorimotor nervous system coordination. The reaction time will decrease 

when there is a decrease in nervous system function. One of the vitamins that can maintain nerve function is an 

combination of oral vitamins B1, B6 and B12. This study aimed to examine the effect of oral vitamins B1, B6, 

and B12 on reaction time. The study design used a double blind randomized controlled trial. Subjects were 20 

men and women aged 18-20 years, which were randomly divided 10 people as the intervention group and 10 

people as the control group. The combination of oral vitamins B1 100 mg, B6 200 mg and B12 200 mcg were 

given in capsule form and taken once a day for 14 days. The control group subjects were given a capsule 

containing amylum lactose as a placebo. On day 14th, a simple and selected reaction time was measured using a 

response velocity measuring device. The results of this study indicate that there were no significant difference in 

simple and selected reaction time between the intervention group and the control group. In a further analysis 

stratified by gender, female subjects in the intervention group had a faster selected reaction time than controls.   

 

Keywords: Reaction Time, Oral Vitamin B1, B6, B12, Randomized Controlled Trial 
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PENDAHULUAN  

Salah satu ciri mahluk hidup adalah 

kemampuannya untuk merespon stimulus.  

Kemampuan tersebut mencerminkan fungsi 

beberapa sistem dalam tubuh, terutama sistem 

saraf.  Aspek yang dinilai dalam kemampuan 

berespon tersebut adalah kecepatan dan 

ketepatan respon (Vishteh et al., 2019). 

Waktu yang diperlukan oleh mahluk 

hidup untuk secara sengaja (voluntarily) 

memberikan respon yang sesuai terhadap 

stimulus yang diberikan disebut dengan waktu 

reaksi. Waktu reaksi menunjukkan waktu yang 

diperlukan oleh korteks serebri untuk menyadari 

adanya stimulus dan menjalankan proses mental 

yang sesuai (perception time) (Reigal et al., 

2019).  

Beberapa penelitian yang mengamati 

perubahan waktu reaksi telah banyak dilakukan, 

antara lain Muley et al. (2016) yang menilai 

dampak stres terhadap waktu reaksi pada 

mahasiswa kedokteran. Waktu reaksi pilihan 

digunakan untuk mengevaluasi kinerja kognitif 

mahasiswa. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa stres ujian memperpanjang waktu reaksi 

visual dan auditori.  

Penelitian lain  yang dilakukan oleh 

Cariappa & Mohanraj (2018) juga menunjukkan 

bahwa stres ujian akan mempengaruhi fungsi 

kognitif, dengan hasil penelitiannya 

menunjukkan pada mahasiswa kedokteran laki-

laki memiliki waktu reaksi yang lebih cepat 

dibandingkan dengan mahasiswa kedokteran 

perempuan untuk rangsangan pendengaran dan 

visual.  

Dari penelitian Jain et al. (2015) 

diketahui ada beberapa faktor yang dapat 

mempengaruhi waktu reaksi antara usia, jenis 

kelamin, penggunaan dominan tangan kiri atau 

kanan, penglihatan pusat versus perifer, latihan, 

tingkat kelelahan, puasa, siklus pernapasan, tipe 

kepribadian, olahraga, dan kecerdasan 

seseorang. Pada penelitian tersebut didapatkan 

hasil mahasiswa kedokteran laki-laki memiliki 

waktu reaksi yang lebih cepat dibandingkan 

dengan mahasiswa kedokteran perempuan untuk 

rangsangan pendengaran dan visual. Mahasiswa 

kedokteran yang berolahraga secara teratur juga 

memiliki waktu reaksi yang lebih cepat jika 

dibandingkan dengan mahasiswa kedokteran 

yang kurang aktif bergerak. 

Salah satu vitamin yang diketahui 

memiliki fungsi menjaga sistem kesehatan 

sistem saraf adalah vitamin B. Vitamin B 

diperlukan oleh tubuh sebagai koenzim dalam 

glikolisis serta siklus asam sitrat. Vitamin B1, 
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B6, dan B12 juga diketahui mampu 

meningkatkan fungsi untuk perbaikan / sintesis 

RNA/DNA, produksi energi, metilasi genomik 

dan non genomik, serta sintesis berbagai zat 

kimia untu sistem saraf Oleh karena itu, 

pemenuhan kebutuhan vitamin B perlu 

diperhatikan agar tidak terjadi defisiensi vitamin 

B yang dapat menimbulkan berbagai manifestasi 

kelainan sistem saraf (Calderón-Ospina and 

Nava-Mesa, 2020; Kennedy, 2016). 

Dari berbagai penjelasan tersebut 

maka penelitian bertujuan untuk mengkaji efek 

pemberian vitamin B1, B6, dan B12 terhadap 

waktu reaksi pada mahasiswa kedokteran. 

METODE 

Penelitian ini mengkaji pengaruh 

kombinasi vitamin B1, B6, dan B12 terhadap 

waktu reaksi, dilakukan uji acak terkendali, buta 

ganda dan post-test only. Penelitian ini telah 

mendapatkan surat persetujuan etik dari KEPK 

FK UMS No. 3030/B.1/KEPK-

FKUMS/IX/2020  

Sampel penelitian mahasiswa Fakultas 

Kedokteran dan Ilmu Kesehatan Universitas 

Muhammadiyah Yogyakarta (FKIK UMY) yang 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi.  Kriteria 

inklusi meliputi usia, antara 20 – 30 tahun, 

indeks masa tubuh 20,7 – 26,4 kg/m2 bagi 

subyek laki-laki dan 19,1 – 25,8 kg/m2 bagi 

subyek perempuan, serta dalam kondisi sehat 

pada saat menjalani penelitian.  Indeks massa 

tubuh (IMT) dihitung dengan rumus: IMT = 

berat badan (kg)/ tinggi badan2 (m2).  Kriteria 

eksklusi yang digunakan meliputi bukan 

perokok, bukan pengkonsumsi alkohol, dan 

tidak menderita penyakit saraf, berdasarkan 

kuesioner. Kriteria eksklusi yang lain adalah 

tidak kidal, tidak buta warna berdasarkan tes 

buta warna dengan menggunakan buku Ishihara, 

tidak ada gangguan pendengaran berdasarkan tes 

fungsi pendengaran dengan menggunakan garpu 

tala, dan tidak dalam keadaan cemas 

berdasarkan Analog Anxiety Scale (AAS) yang 

merupakan modifikasi Hamilton Rating Scale 

for Anxiety (HRSA) (Ramdan, 2019; Moussa, 

2020; Kurniasari et al., 2016).  Sebanyak 20 

orang mahasiswa FKIK UMY yang terdiri dari 

10 orang mahasiswa perempuan dan 10 orang 

mahasiswa laki-laki, yang memenuhi kriteria 

inklusi dan eksklusi serta bersedia mengikuti 

penelitian ini. Setelah mendapatkan penerangan 

yang layak mengenai topik, jalannya, dan risiko 

penelitian, subyek penelitian menandatangani 

informed consent. 

Protokol penelitian adalah sebagai 

berikut: secara random, subyek penelitian dibagi 
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menjadi dua kelompok, yaitu kelompok 

intervensi dan kontrol, dengan 

mempertimbangkan perbandingan jenis kelamin 

1:1 untuk tiap kelompok. Kelompok intervensi 

mendapatkan empat belas buah kapsul yang 

berisi kombinasi vitamin B1 100 mg, B6 200 mg 

dan B12 200 mcg, sedangkan kelompok kontrol 

mendapatkan empat belas buah kapsul plasebo 

(Amylum lactose).  Kedua jenis kapsul tersebut 

disiapkan oleh farmasis dan serupa dalam 

bentuk, warna dan berat kasarnya.  Obat tersebut 

harus diminum oleh tiap subyek dalam tiap 

kelompok yang sesuai, satu kapsul tiap hari 

selama empat belas hari.  Baik subyek penelitian 

ataupun peneliti tidak mengetahui jenis obat 

yang diminum oleh tiap subyek penelitian (buta 

ganda atau double blind) sampai dengan akhir 

penelitian. 

Pada hari terakhir minum obat (hari 

ke-14) dilakukan pengukuran waktu reaksi 

dengan menggunakan alat pengukur kecepatan 

respon yang telah melalui uji validitas dan 

reliabilitas. Cara kerja alat tersebut adalah 

dimulai dengan menekan tombol ”On” untuk 

menghidupkan.  Setelah Alat Pengukur 

Kecepatan Respon aktif, penguji duduk di 

belakang alat tersebut dan siap memberikan 

stimulus, sedangkan subyek penelitian duduk di 

depan alat tersebut dengan tangan siap berada di 

atas di antara tombol ”Off” buzer dan lampu.  

Penguji memberikan salah satu di antara dua 

stimulus, yaitu cahaya atau suara, tanpa 

diketahui oleh subyek penelitian.  Apabila 

penguji memberikan stimulus cahaya maka 

lampu akan menyala, sedangkan apabila penguji 

memberikan stimulus suara maka buzer akan 

mengeluarkan bunyi. Setelah penguji 

mengaktifkan salah satu stimulus, maka subyek 

harus dengan cepat menjawab stimulus tersebut 

dengan menekan tombol ”Off” yang sesuai 

dengan stimulus yang diberikan.  Apabila 

subyek dapat menjawab stimulus dengan respon 

yang sesuai dan dalam waktu sama dengan atau 

kurang dari satu detik maka papan display akan 

menampilkan waktu reaksi subyek tersebut.  

Akan tetapi, apabila subyek menjawab stimulus 

dengan respon yang tidak sesuai atau dalam 

waktu lebih lama dari satu detik maka papan 

display tidak akan menampilkan waktu reaksi 

subyek tersebut dan akan menunjukkan tampilan 

”Error”. Waktu reaksi yang dapat diukur dengan 

menggunakan Alat Pengukur Kecepatan Respon 

adalah waktu reaksi sederhana terhadap stimulus 

cahaya, waktu reaksi sederhana terhadap 

stimulus suara, dan waktu reaksi pilihan 

terhadap stimulus cahaya atau suara.   
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Sebagai persiapan pengukuran waktu 

reaksi, paling tidak 1-2 jam sebelumnya, subyek 

tidak makan makanan berat, minum minuman 

yang mengandung teh dan kopi, serta 

menghindari olah raga.  Sebelum pengukuran 

dimulai, subyek diberi kesempatan untuk latihan 

sebanyak tiga kali.  Pengukuran dilakukan untuk 

waktu reaksi sederhana terhadap cahaya, waktu 

reaksi sederhana terhadap suara, dan waktu 

reaksi pilihan antara stimulus cahaya dan suara, 

dengan jeda 15 detik.  Pada pengukuran waktu 

reaksi sederhana, masing-masing stimulus 

cahaya dan suara diberikan sebanyak sepuluh 

kali, sedangkan pada pengukuran waktu reaksi 

pilihan stimulus cahaya dan suara diberikan 

secara setimbang bergantian sehingga mencapai 

total sepuluh kali.  Waktu reaksi subyek akan 

terpampang pada papan display sehingga dapat 

dicatat.  Apabila papan display menunjukkan 

”Error” maka pengukuran diulang.  

Pengambilan sepuluh pengukuran waktu reaksi 

adalah cukup, meskipun minimum (Kosinski, 

2010).  Jadi setelah pengukuran didapatkan rata-

rata waktu reaksi sederhana terhadap stimulus 

cahaya, rata-rata waktu reaksi sederhana 

terhadap stimulus suara, dan rata-rata waktu 

reaksi pilihan untuk masing-masing subyek.  

Pada akhir pengukuran, status grup subyek 

penelitian dibuka untuk diketahui oleh subyek 

dan peneliti (disclosure).   

Data dikelola dengan menggunakan 

program Excell 2003 dan diolah dengan 

menggunakan SPSS versi 13.0 (SPSS Inc., 

Chicago, USA).  Tes normalisasi data dengan 

menggunakan Uji Kolmogorov-Smirnov.  Hasil 

data yang terdistribusi normal ditampilkan 

berupa rerata ± simpang baku, sedangkan untuk 

data terdistribusi tidak normal, hasil ditampilkan 

berupa median dengan kisaran inter-kuartil.  

Guna mengetahui perbedaan bermakna dalam 

hal waktu reaksi antara kelompok intervensi dan 

kontrol, penelitian ini mengunakan Uji t untuk 

dua variabel yang tidak berkaitan (independent 

T-test) untuk data yang terdistribusi normal dan 

Uji Mann-Whitney untuk data yang terdistribusi 

tidak normal.   

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Subyek Penelitian 

 Karakteristik pada seluruh subjek pada 

penelitian ini tidak  memiliki perbedaan yang 

bermakna dalam hal usia, indeks masa tubuh, 

dan skor kecemasan (Tabel 1).   

Tabel 1 

Karakteristik subyek penelitian 

Karakteristik Kelompok 

intervensi 

Kelompok 

kontrol 

Jenis kelamin ♂5 dan ♀5 ♂5 dan ♀5 

Rerata usia 

(tahun) 

21  

(20-22) 

21 

(20-22) 
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IMT (kg/m2) 21,82 (2,1) 21,78 (2,7) 

Skor kecemasan 20 

(0 – 40) 

5 

(0 – 50) 

Keterangan.  IMT = indeks masa tubuh.  Data dengan 

distribusi normal ditampilkan berupa rerata (simpang 

baku).  Data dengan distribusi tidak normal 

ditampilkan berupa median (kuartil bawah – kuartil 

atas).   

  

Pada penelitian ini didapatkan skor 

kecemasan yang diukur dengan menggunakan 

kuesioner Analog Anxiety Scale (AAS)  adalah 

kurang dari 150, sehingga diinterprestasikan 

sebagai tidak cemas.   

Penelitian ini mendapatkan bahwa 

subyek perempuan, namun tidak subyek laki-

laki, yang mendapat kombinasi vitamin oral B1, 

B6, dan B12 mempunyai waktu reaksi pilihan 

yang secara bermakna lebih cepat daripada 

kelompok kontrol (lihat tabel 3 dan tabel 4).  

Hal ini dimungkinkan karena adanya pengaruh 

pemberian vitamin B1, B6, dan B12 yang 

mampu mengoptimalkan kerja sel-sel saraf.  

Vitamin B1 (tiamin) terlibat dalam metabolisme 

karbohidrat, yang merupakan sumber energi sel-

sel saraf.  Defisiensi vitamin B1 terkait dengan 

gejala-gejala neurologik, seperti polineuritis dan 

encephalopati.  Vitamin B6 (piridoksin) dapat 

menurunkan kadar beberapa neurotransmiter, 

seperti neurotransmiter penghambat gamma-

aminobutyric acid (GABA) serta diperlukan 

dalam proses mielinisasi. Kebutuhan sel-sel 

saraf terhadap vitamin B12 (kobalamin) terbukti 

ketika terjadi defisiensi vitamin B12 timbul 

kerusakan irreversibel sel-sel saraf (Calderón-

Ospina and Nava-Mesa, 2020; Kennedy, 2016; 

Nawaz et al., 2020). 

Pengaruh Kombinasi Vitamin B1, B6, dan 

B12 per Oral terhadap Waktu Reaksi  

Hasil penelitian setelah dilakukan pengukuran 

waktu reaksi didapatkan bahwa kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol tidak berbeda 

bermakna dalam hal waktu reaksi sederhana, 

baik terhadap stimulus cahaya ataupun suara.   

Subyek kelompok intervensi mempunyai waktu 

reaksi pilihan yang lebih cepat daripada subyek 

kelompok kontrol, tetapi perbedaan tersebut 

tidak bermakna secara statistik (tabel 2).   

Tabel 2 

Perbandingan Waktu Reaksi 

Jenis 

Waktu 

reaksi  

Kelompok 

intervensi 

(n = 10) 

Kelompok 

kontrol 

(n = 10) 

Nilai 

p 

Sederhana 

stimulus 

cahaya 

356,53 ± 

58,6 

350,64 ± 

87,9 

 

0,86 

 

Sederhana 

stimulus 

suara 

330,71 ± 

52,0 

328,30 ± 

81,2 

0,94 

 

Pilihan 377,65 ± 

39,1 

403,71 ± 

76,7 

0,36 

Keterangan.  Data ditampilkan berupa rerata 

(simpang baku). Data waktu reaksi ditampilkan 

dengan satuan milidetik.    

 

Pada penelitian ini juga didapatkan 

bahwa kecepatan waktu reaksi akan lebih cepat 

pada pemberian stimulus suara dibandingkan 

pada pemberian stimulus cahaya pada seluruh 
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kelompok subjek, walaupun tidak berbeda 

bermakna (tabel 2). Hasil tersebut sesuai dengan 

penelitian Jain et al. (2015) yang juga 

menyatakan bahwa waktu reaksi auditori pada 

120 mahasiswa kedokteran lebih cepat daripada 

waktu reaksi visual. Kecepatan waktu reaksi 

pada pemberian rangsang suara dipengaruhi oleh 

kecepatan konduksi suara pada korteks motorik 

dan kecepatan proses pada korteks auditorik 

sehingga akan mempengaruhi kecepatan 

kontraksi otot untuk berekasi (Shelton and 

Kumar, 2010). Penelitian Thompson et al. 

(1992) telah melaporkan bahwa waktu reaksi 

rata-rata untuk mendeteksi rangsangan visual 

adalah sekitar 180-200 milidetik, sedangkan 

waktu reaksi untuk mendeteksi rangsangan suara 

sekitar 140-160 milidetik. Diketahui pula bahwa 

stimulus pendengaran hanya membutuhkan 

waktu 8-10 milidetik untuk masuk ke otak 

sedangkan stimulus visual membutuhkan waktu 

20-40 milidetik (Kemp, 1973). 

Penelitian ini mendapatkan bahwa 

rata-rata waktu reaksi pilihan pada subyek laki-

laki dan perempuan kelompok kontrol adalah 

403,7 milidetik, sedangkan rata-rata waktu 

reaksi sederhana adalah 350,6 milidetik untuk 

stimulus cahaya dan 328,3 milidetik untuk 

stimulus suara. Penelitian lain juga 

menyebutkan bahwa waktu reaksi pilihan lebih 

lambat dibandingkan dengan waktu reaksi visual 

(Wadoo and Syeed, 2019). Henry and Rogers 

(1960) dalam hasil penelitiannya juga 

menyebutkan bahwa respon dari adanya 

stimulus yang kompleks memerlukan proses 

penyimpanan informasi yang lebih banyak 

dengan waktu yang lebih lama. Mereka 

menyebutnya sebagai teori ”memory drum”. 

Karakteristik subyek dalam penelitian 

ini antara lain adalah usia, jenis kelamin, tingkat 

kecemasan, dan tingkat kebugaran.  Dilaporkan 

bahwa waktu reaksi memanjang seiring dengan 

penambahan usia.  Dilaporkan juga bahwa 

waktu reaksi memanjang apabila subyek dalam 

keadaan cemas, namun sebaliknya, akan 

memendek, atau menjadi lebih cepat, apabila 

subyek dalam keadaan bugar (Kosinski, 2010).  

Pada penelitian ini, subyek laki-laki 

dan perempuan sehat (pada kelompok kontrol) 

tidak berbeda secara bermakna dalam hal waktu 

reaksi sederhana, baik terhadap stimulus cahaya 

ataupun suara.  Namun, subyek laki-laki 

mempunyai waktu reaksi pilihan yang secara 

bermakna lebih cepat daripada daripada subyek 

perempuan (p= 0,01) (tabel 3 dan 4).  Hal ini 

sesuai dengan Der and & Deary (2006) yang 

mendapatkan bahwa jenis kelamin berpengaruh 
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terhadap waktu reaksi pilihan namun tidak 

terhadap waktu reaksi sederhana.  Silverman 

(2006) melakukan studi meta analisis terhadap 

21 buah penelitian mengenai waktu reaksi, 

mendapatkan bahwa tidak terdapat perbedaan 

bermakna antara laki-laki dan perempuan dalam 

hal waktu reaksi sederhana terhadap cahaya.  

Namun sayangnya, Guan et al. (2006) 

melaporkan bahwa tidak terdapat pengaruh jenis 

kelamin terhadap waktu reaksi pilihan.   

Berdasarkan kerja Weiss pada tahun 

1965 dengan menggunakan elektromiografi 

(EMG), waktu reaksi mempunyai komponen 

pre-motor time (PMT) dan motor time (MT).  

PMT menunjukkan waktu yang diperlukan oleh 

pusat, yaitu korteks serebri, sedangkan MT 

menunjukkan waktu yang diperlukan oleh 

perifer, yaitu unit motorik, dalam mengolah 

informasi untuk lahirnya gerakan sebagai respon 

yang sesuai terhadap stimulus yang diberikan 

(Guan et al., 2006). Laki-laki mempunyai waktu 

reaksi yang lebih cepat daripada perempuan 

karena laki-laki memiliki PMT yang lebih 

singkat daripada perempuan.  Dengan demikian, 

laki-laki mampu memproses informasi di 

korteks serebri jauh lebih cepat daripada 

perempuan. Telah dilaporkan beberapa 

perbedaan struktur otak antara laki-laki dan 

perempuan, antara lain laki-laki memiliki sel-sel 

saraf yang lebih padat serta sinap yang lebih 

banyak daripada perempuan (Defelipe and 

Alonso-Nanclares, 2013).   

Pengaruh Gender  

Hasil analisis bertingkat berdasarkan 

gender didapatkan bahwa subyek perempuan 

kelompok intervensi mempunyai waktu reaksi 

pilihan yang lebih cepat dibandingkan dengan 

subyek perempuan kelompok kontrol.  Akan 

tetapi, perbedaan tersebut tidak terlihat pada 

waktu reaksi sederhana (tabel 3).  Sementara 

pada subyek laki-laki, tidak terdapat perbedaan 

bermakna antara kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol baik dalam waktu reaksi 

sederhana dan waktu reaksi pilihan (tabel 4).   

Tabel 3 

Perbandingan Waktu Reaksi Pada Subyek 

Perempuan 

Jenis 

Waktu 

reaksi  

Kelompok 

intervensi 

(n = 5) 

Kelompok 

kontrol 

(n = 5) 

Nilai 

p 

Sederhana 

stimulus 

cahaya 

384,10 ± 

62,1 

417,40  ± 

45,8 

0,37 

 

Sederhana 

stimulus 

suara 

362,26 ± 

35,5 

392,60 ± 

43,1 

0,26 

 

Pilihan 395,28 ± 

48,5 

467,88 ±  

38,1 

0,03 

Keterangan.  Data ditampilkan berupa rerata 

(simpang baku). Data waktu reaksi ditampilkan 

dengan satuan milidetik.    

 
Tabel 4 

Perbandingan Waktu Reaksi Pada Subyek Laki-

Laki 

Jenis 

Waktu 

reaksi  

Kelompok 

intervensi 

(n = 5) 

Kelompok 

kontrol 

(n = 5) 

Nilai 

p 

Sederhana 328,96 ± 283,88 ± 0,24 
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stimulus 

cahaya 

44,3 64,2  

Sederhana 

stimulus 

suara 

299,16 ± 

48,3 

264,00 ± 

51,5 

0,29 

 

Pilihan 360,02 ± 

17,6 

339,54 ± 

38,8 

0,33 

Keterangan.  Data ditampilkan berupa rerata 

(simpang baku). Data waktu reaksi ditampilkan 

dengan satuan milidetik.    

 

Siklus perubahan hormonal yang terjadi 

setiap siklus menstruasi juga mempengaruhi 

waktu reaksi perempuan sebagaimana 

dilaporkan oleh Kusuma dan  Jenie (2017) yang 

pada penelitiannya didapatkan waktu reaksi 

sederhana dan waktu reaksi pilihan melambat 

selama fase folikular dibandingkan pada saat 

menstruasi. Telah dilaporkan bahwa terjadi 

penurunan fungsi kognitif pada perempuan 

pasca menopause akibat dari kadar estrogen 

yang rendah dalam darah (Alhola, 2007).  

Penelitian lain menunjukkan bahwa terapi sulih 

estrogen dapat memperbaiki gangguan 

neurodegeratif pada perempuan pasca 

menopause (Wu et al., 2020).  Hasil penelitian 

tersebut membuktikan bahwa waktu reaksi 

dipengaruhi kadar estrogen dalam darah. 

Penelitian terkini mendapatkan bahwa estrogen 

tidak hanya mempengaruhi organ reproduksi 

perempuan namun juga mempengaruhi otak 

melalui reseptor estrogen yang terletak pada 

membran inti sel-sel saraf di otak.  Estrogen 

mempunyai efek neuroprotektif karena berperan 

melindungi otak dari stres dan proses 

degeneratif, seperti pada penyakit Alzheimer.  

Estrogen juga mempunyai efek neurotropik 

karena memacu produksi nerve growth factor.  

Pada sinap-sinap saraf di otak, estrogen 

meningkatkan kadar neurotransmiter, seperti 

serotonin, dopamin, dan norepinefrin, serta 

meningkatkan jumlah reseptor neurotransmiter 

(Cersosimo and Benarroch, 2015; Shepherd, 

2001). Dari penjelasan tersebut timbul dugaan 

bahwa vitamin B1, B6, dan B12 berinteraksi 

dengan estrogen terhadap sel-sel saraf pada otak 

yang perlu dilakukan penelitian lebih lanjut.   

  

SIMPULAN DAN SARAN 

Kombinasi vitamin oral B1, B6, dan B12 

mempengaruhi waktu reaksi subyek perempuan 

dewasa muda sehat.  Subyek perempuan dewasa 

muda sehat yang mendapat kombinasi vitamin 

oral B1, B6, dan B12 mempunyai waktu reaksi 

pilihan lebih cepat dibandingkan dengan 

plasebo.  Timbul dugaan bahwa terdapat 

interaksi antara vitamin B1, B6, dan B12 dengan 

estrogen terhadap sel-sel saraf otak yang perlu 

dilakukan pengkajian pada penelitian 

selanjutnya.    
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ABSTRAK 

Aktifitas fisik berkontribusi terhadap stress oksidatif yang dapat mengakibatkan penurunan antioksidan 

sehingga mempengaruhi kebugaran fisik. Antioksidan diperlukan tubuh untuk menetralisir radikal bebas dan 

mencegah kerusakan stress oksidatif. Telah diketahui kandungan buah naga merah kaya antioksidan berguna 

untuk menetralkan stress oksidatif yang terjadi akibat aktifitas fisik. Salah satu cara menilai kebugaran fisik 

seseorang dengan mengukur nilai VO2 max dan denyut nadi pemulihan. Jenis penelitian adalah quasi 

experimental dirancang dengan pre – post control group design. Populasi dan sampel penelitian mahasiswa 

Fakultas Kedokteran UMSU sebanyak 32 orang yang memenuhi kriteria dibagi menjadi 2 kelompok yaitu 

kelompok perlakuan dan kontrol selama 4 minggu. Dilakukan pengukuran VO2 max dan denyut nadi pemulihan. 

Penelitian ini menunjukkan hasil yang signikan didapati nilai VO2 max sebelum dan sesudah perlakuan dengan 

nilai p = 0.004 (p<0.05) dan denyut nadi pemulihan sebelum dan sesudah perlakuan dengan nilai rerata dari 80 

per menit menurun menjadi 75 per menit. Kesimpulan penelitian, bahwa dengan pemberian jus buah naga 

merah mempunyai pengaruh terhadap peningkatan fungsi kardiorespirasi, dengan demikian tentunya dapat 

menunjukan tingkat kebugaran fisik lebih baik. 

 

Kata kunci: Buah Naga Merah, VO2 max, Denyut Nadi Pemulihan 

 

ABSTRACT 

Physical activity contributes to oxidative stress which can result in a decrease in antioxidants that affects 

physical fitness. Antioxidants are needed by the body to neutralize free radicals and prevent damage to oxidative 

stress. It is known that the content of antioxidant-rich red dragon fruit is useful for neutralizing oxidative stress 

triggered by physical activity. One way to assess one's physical fitness is by measuring the VO2 max value and 

recovery pulse rate. This study was a quasi-experimental study with pre-post test only group design. Research 

subjects were 32 students, which were divided into 2 groups, the treatment and control group for 4 weeks. VO2 

max and recovery pulse measurements were taken. This study showed increased found VO2 max values before 

and after treatment p = 0.004 (p<0.05) and the recovery rate before and after treatment with a value means of 

80 per minute decreased to 75 per minute. Ingestion juice red dragon fruit has an increasing function 

cardiorespiration, thus certainly can show a better level of physical fitness 

  

Keywords: Red Dragon Fruit, VO2 max, Recovery Pulse 
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PENDAHULUAN 

Aktifitas fisik berkontribusi terhadap 

stress oksidatif khususnya ketika aktifitas fisik 

dengan intensitas tinggi. Mekanisme yang 

menyebabkan stress oksidatif pada aktifitas fisik 

dapat meningkatnya prooksidan sehingga 

peningkatan konsumsi oksigen selama aktifitas 

fisik juga dapat meningkatkan pembentukan 

reactive oxygen species (ROS) dan 

menyebabkan stres oksidatif (Sinaga, 2016). 

Hasil studi menunjukkan bahwa stress 

oksidatif merupakan salah satu faktor yang 

bertanggung jawab terhadap kerusakan eritrosit 

selama dan setelah latihan fisik dan dapat 

menyebabkan kerusakan pada jaringan otot 

(Viña, 2000). Peningkatan radikal bebas akibat 

aktifitas fisik juga dapat mempengaruhi jalur 

energi aerobik di dalam mitokondria, 

menyebabkan terjadinya kelelahan dan 

kebugaran seseorang (Dekkers, 1996). 

Penggunaan buah naga merah sebagai 

antioksidan menjadi hal baru dalam upaya 

pencegahan faktor-faktor risiko penyakit seperti 

penyakit jantung koroner, kanker dan juga dapat 

menurunkan tekanan darah. Pada buah naga 

jenis merah memiliki kandungan antioksidan 

yang lebih banyak dibandingkan buah naga jenis 

putih. Pada penelitian sebelumnya dikatakan 

bahwa buah naga mengandung polifenol 

terbanyak dibandingkan jenis lainnnya yaitu 

86,13 ± 17,02 mg dalam 0,50 gr ekstrak kering 

buah naga merah dan antosianin sekitar 8,8 

mg/100gr buah naga merah yang dibutuhkan 

oleh tubuh untuk mencegah pembentukan 

radikal bebas (Sigarlaki dan Tjiptaningrum, 

2016; Rebecca, 2010).  

Penelitian sebelumnya mengemukakan 

bahwa atlet di bawah pelatihan berat dan 

kompetisi tidak mampu mempertahankan kadar 

antioksidan secara optimal pada jaringan 

(Andani dan Widyastuti, 2017). Sehubungan 

dengan itu, penelitian sebelumnya menyatakan 

bahwa kerusakan oksidatif akibat aktifitas fisik 

mungkin dapat dicegah dengan mengoptimalkan 

gizi, terutama dengan meningkatkan kandungan 

antioksidan pada makanan (Suminar et al., 

2018). 

Saat ini penelitian tentang buah naga 

terhadap tingkat kebugaran belum banyak 

dilakukan, membuat peneliti tertarik untuk 

menggunakan buah naga terutama buah naga 

merah yang memiliki antioksidan terbanyak dari 

jenis buah naga lainnya. Tujuannya untuk 

mengetahui pengaruh buah naga merah terhadap 

perubahan kardiorespirasi pada aktifitas fisik 

maksimal. 
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METODE PENELITIAN 

Rancangan penelitian ini dalam bentuk 

studi eksperimental. Desain penelitian yang 

digunakan adalah quasi experimental pre-test 

dan post-test group design. Data diperoleh 

sebelum dan sesudah dilakukan intervensi jus 

buah naga merah sebanyak 100 gram buah naga 

merah dan diberi air mineral sebanyak 150 cc 

dalam sediaan 250 ml/hari setiap hari selama 4 

minggu menggunakan metode Bruce Treadmill 

Test Protocol. 

Penelitian ini dilakukan di 

Laboratorium Fisiologi Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara. 

Dengan ethical clearance dari komisi etik 

penelitian Fakultas Kedokteran UMSU 

No.309/KEPK/FKUMSU/2019. 

Sampel yang memenuhi kriteria 

inklusi adalah bersedia menandatangi informed 

consent, berusia 18 – 25 tahun, IMT 18 – 25 

Kg/m2 dan kriteria eksklusi yaitu naracoba yang 

keluar pada saat penelitian sedang belangsung. 

Sampel berjumlah 32 orang berjenis kelamin 

laki – laki. Dilakukan pengelompokkan dengan 

dua kelompok. Kelompok pertama adalah 

kelompok kontrol dan kelompok kedua adalah 

kelompok perlakuan. Selanjutnya, naracoba 

yang telah ditentukan dengan dilakukan 

pengukuran kardiorespirasi (VO2 max dan 

denyut nadi pemulihan) sebelum dan sesudah 

dilakukan intervensi jus buah naga merah, 

pengukuran VO2 max dengan menggunakan 

metode Bruce Treadmill Test Protocol. Rumus 

VO2 max (ml/kg/min) yaitu 2.94 x T + 7,65. 

Kemudian denyut nadi pemulihan dihitung pada 

menit 0, 5, 10, 15, 30, dan 60. 

Data yang diperoleh dari pemberian 

jus buah naga merah terhadap kardiorespirasi 

dilakukan uji normalitas data dengan uji 

Shapiro-Wilk. Selanjutnya data dianalisis 

dengan uji T-paired test. Setelah itu dilakukan 

uji regresi linier untuk mengetahui perkiraan 

denyut nadi kembali mencapai normal. Analisis 

statistik dilakukan dengan program SPSS versi 

22. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Nilai VO2 max  

Dari hasil pengukuran VO2 max 

kelompok kontrol pretest didapatkan rerata 

38.52 ml/kg/menit dengan kelompok kontrol 

posttest diberikan uji latih yaitu 40.34 

ml/kg/menit. Terlihat bahwa terjadi peningkatan 

nilai rearata VO2 max antara kelompok kontrol 

pretest dan posttest. 
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Table 1. Nilai rerata VO2 max  

Kelompok Rerata VO2 max 

 Pretes Posttest 

Kontrol  38,52 ± 7,35 40,34 ± 3,88 

Perlakuan  42,39 ± 6,79 49,45 ± 4,60 

  

Dari hasil pengukuran VO2 max 

kelompok perlakuan pretest diberikan jus buah 

naga merah didapatkan rerata 42.39 ml/kg/menit 

dengan kelompok perlakuan posttest yaitu 49.45 

ml/kg/menit terlihat bahwa nilai rerata VO2 max 

terjadi peningkatan pada kelompok perlakuan 

pretest dan posttest. 

Uji Analisis Statistik 

Pada hasil uji normalitas Shapiro-

Wilk, didapatkan nilai p pada data pre-test 

kontrol dan post-test kontrol masing masing 

sebesar 0.100 dan 0.175. Dan hasil pre-test 

perlakuan dan post-test perlakuan sebesar 0.086 

dan 0.406. Dalam uji normalitas, data dianggap 

terdistribusi normal apabila didapatkan nilai p> 

0.05. Hal ini bermakna, sebaran data yang 

didapatkan berdistribusi normal, dan maka 

dilanjutkan dengan analisis data parametrik 

dengan uji t-test berpasangan pada kelompok 

yang berdistribusi normal. 

Dari hasil analisis pengukuran dengan 

uji t berpasangan didapatkan adanya perbedaan 

yang signifikan antara kelompok perlakuan 

sebelum dan sesudah aktifitas fisik 

menunjukkan p= 0.004 yaitu (p< 0.05). Artinya 

adanya perbedaan antara kelompok perlakuan 

pretest dan posttest yang telah diberi intervensi 

jus buah naga merah. 

Perubahan denyut nadi kelompok perlakuan 

sebelum dan sesudah aktivitas fisik 

 

Gambar 1. Nilai rerata denyut nadi kelompok 

perlakuan sebelum dan sesudah aktivitas fisik 

 

Dari hasil ini menunjukkan rerata 

perubahan denyut nadi bagi naracoba sebelum 

dan sesudah diberikan perlakuan. Frekuensi 

rerata denyut nadi sebelum lebih tinggi 

dibandingkan sesudah perlakuan. 

Waktu pemulihan denyut nadi untuk 

kelompok perlakuan sebelum adalah 80 menit 

sedangkan kelompok perlakuan sesudah 75 

menit. Dosis tersebut didapatkan dari 

perhitungan persamaan regresi linier. Berikut 

persamaannya: 

Ysebelum = -1,131(Xsebelum) + 138,19 

Ysesudah = -1,166 (Xsesudah) + 132,58 
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Untuk menentukan waktu pemulihan 

denyut nadi, dimasukkan nilai Y= denyut nadi 

sebelum perlakuan diberi jus buah naga dan 

dianggap denyut nadi normal dari subjek. 

Sehingga didapatkan rata – rata nilai Xsebelum 

= 80 untuk kelompok perlakuan sebelum dan 

Xsesudah = 75 untuk kelompok perlakuan 

sesudah diberi jus buah naga. Nilai X adalah 

nilai dari waktu pemulihan denyut nadi sebesar 

80 menit untuk kelompok perlakuan sebelum 

dan 75 menit untuk kelompok perlakuan 

sesudah diberi jus buah naga merah. 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa terjadi peningkatan VO2 max baik pada 

kelompok perlakuan sebelum dan sesudah 

pemberian jus buah naga merah selama 

menjalani program latihan diakibatkan karena 

difusi paru orang terlatih lebih baik daripada 

orang yang tidak terlatih. Semakin baik difusi 

paru, semakin besar volume gas berdifusi, maka 

akan bertambah baik kemampuan seseorang 

dalam melakukan pembebanan kardiorespirasi 

tanpa mengalami kelelahan yang cukup berarti. 

Dampaknya pada orang yang terlatih akan 

bernafas lebih lambat dan dalam sehingga 

oksigen yang diperlukan untuk kerja otot pada 

proses ventilasi pun berkurang. 

Akibatnya dengan jumlah oksigen 

yang sama, orang terlatih akan bekerja lebih 

efektif daripada orang yang tidak terlatih. 

Dengan demikian, selama melakukan aktifitas 

latihan secara rutin dalam penelitian ini akan 

meningkatkan nilai VO2 max. Peningkatan nilai 

VO2 max disebabkan bertambahnya kandungan 

O2 di dalam arteri dan vena. Jika dibandingkan 

dengan peningkatan VO2 max yang paling besar 

didapat pada kelompok perlakuan dibandingkan 

kelompok kontrol. Hal ini dapat dijelaskan 

bahwa pemberian jus buah naga merah selama 

menjalani program latihan dapat mencegah 

terjadinya stress oksidatif yang mengakibatkan 

peroksidasi lipid membrane sel terutama sel 

darah merah (Sinaga et al., 2017). Hal diatas 

didukung dari hasil penelitan yang dilakukan 

sebelumnya tentang pemberian jus jeruk manis 

terjadi peningkatan nilai VO2 max pada atlet 

sepak bola mengalami perbedaan yang 

signifikan (Andani dan Widyastuti, 2017). 

Buah naga adalah salah satu buah yang 

mengandung kaya akan antioksidan yang 

memiliki senyawa fenol dan flavonoid. Senyawa 

fenol yang berfungsi sebagai antioksidan karena 

kemampuannya menetralkan radikal bebas dan 

radikal perioksida sehingga efektif dalam 

menghambat oksidasi lipid. Flavonoid 
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mendonorkan ion hidrogen sehingga dapat 

menetralkan efek toksik dari radikal bebas 

akibat dari aktifitas fisik (Prakoso, 2017). 

Sehingga konsumsi buah naga juga dapat 

meningkatkan nilai VO2 max. 

Selain itu buah naga merah juga 

mampu menurunkan denyut nadi pemulihan 

cepat diakibatkan karena mengandung cairan 

elektrolit berupa kalium yang dapat 

menggantikan cairan yang hilang melalui 

keringat. Kalium merupakan ion intraseluler dan 

dihubungkan dengan mekanisme pertukaran 

dengan natrium. Ion kalium dalam cairan 

ekstrasel akan menyebabkan jantung menjadi 

relaksasi dan membuat frekuensi denyut jantung 

menjadi lambat. Selain itu kalium dapat 

mengatur keseimbangan cairan tubuh bersama 

natrium, menghambat pengeluaran rennin, 

berperan dalam vasodilatasi arteriol, dan 

mengurangi respon vasokontriksi endogen 

sehingga tekanan darah turun dan denyut nadi 

pemulihan lebih cepat (Nisa dkk., 2019). 

Kelemahan pada penelitian ini adalah tidak 

mengkontrol pola makan dan pola hidup dari 

naracoba. 

KESIMPULAN 

Pemberian jus buah naga merah 

mempunyai pengaruh terhadap peningkatan 

fungsi kardiorespirasi, dengan demikian 

tentunya dapat menunjukan tingkat kebugaran 

fisik lebih baik 
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ABSTRAK 

Gingivitis merupakan peradangan pada gingiva akibat infeksi bakteri yang dapat menyebabkan 

periodontitis dan gigi goyah. Gingivitis mempengaruhi 50-90% populasi orang dewasa di dunia, karenanya 

gingivitis menjadi perhatian dalam pemberian informasi melalui promosi kesehatan pada kelompok usia 

tersebut. Di negara berkembang, penyampaian promosi kesehatan lebih banyak menggunakan berbagai macam 

media massa dengan keefektivan yang bervariasi. Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui gambaran 

pengetahuan gingivitis pada mahasiswa S1 non fakultas kesehatan UMS yang telah mendapatkan promosi 

kesehatan gigi dan mulut melalui media massa. Metode penelitian ini menggunakan deskriptif observasional. 

Subjek penelitian ini adalah 394 mahasiswa S1 non fakultas kesehatan UMS. Analisis data menggunakan 

metode deskriptif survey dengan menguraikan data – data yang disajikan dalam bentuk diagram, grafik maupun 

tabel. Hasil penelitian menunjukkan mahasiswa yang mengetahui tentang gingivitis adalah mahasiswa yang 

mendapat promosi kesehatan melalui internet / sosial media yaitu sebanyak 356 (90,3%), media elektronik 22 

(5,6%) dan  media cetak 16 (4,1%) mahasiswa. Tingkat pengetahuan mahasiswa tentang gingivitis baik 

sebanyak 259 (65,7%) mahasiswa dan yang buruk 135 (34,3%) mahasiswa. Kesimpulan penelitian ini adalah 

sebagian besar mahasiswa memiliki pengetahuan yang baik tentang gingivitis setelah mendapatkan promosi 

kesehatan. 

 

Kata Kunci: Promosi kesehatan, Gigi dan mulut, Media Massa, Gingivitis 

 

ABSTRACT 

Gingivitis is a gingiva inflammation from bacterial infection that can cause periodontitis and wobbly 

teeth. Gingivitis affects 50-90% of the adult population in the world, because of it gingivitis became an attention 

on the need for health promotion in adulthood to old. In developing countries, delivering health promotion uses 

some kind of mass media with varying effectiveness. The purpose of this research is to find out about the 

knowledge of gingivitis in UMS non – health faculties undergraduate students who are given dental and oral 

health promotion through mass media. The method of this research is descriptive observational. The subjects of 

this study were 394 non – health faculties undergraduate students of UMS. Data analysis uses a descriptive 

survey method by describing the data that presented in the form of diagrams, graphs or tables. The results shows 

the students who know about gingivitis are the students who find health promotion’s exposure through the 

internet / social media is 356 (90.3%), electronic media 22 (5.6%) and print media 16 (4.1%) students. The level 

of good knowledge of students about gingivitis is 259 (65.7%) students and poor knowledge is 135 (34.3%) 

students. This study concluded that most students have good knowledge about gingivitis. 

 

Keywords: Health promotion, Teeth and mouth, Mass Media, Gingivitis  
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PENDAHULUAN 

Penyakit periodontal menjadi penyakit 

yang paling umum terjadi bahkan mempunyai 

prevalensi tinggi dan mencapai 90% populasi 

dunia. Gingivitis mempengaruhi 50-90% 

populasi orang dewasa di dunia (Casanova et al., 

2014; Hiremath et al., 2013). Menurut Riset 

Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2013 

prevalensi gingivitis di Indonesia berada pada 

urutan kedua terbanyak yaitu mencapai 96,58% 

(Kementrian Kesehatan RI, 2013).  

Gingivitis merupakan suatu inflamasi 

yang mengenai jaringan gingiva (Manson and 

Eley, 2013). Pada gingivitis, gusi tampak 

eritematosa, edema, dan mungkin berdarah saat 

diperiksa (Cope, 2011). Gingivitis disebabkan 

oleh biofilm bakteri (plak gigi) yang 

terakumulasi pada gigi yang berdekatan dengan 

gingiva. Jika tidak segera diobati, maka akan 

menyebabkan periodontitis dan gigi goyah 

(Gonçalves et al., 2011). 

Tingginya angka gingivitis pada usia 

dewasa hingga tua menandakan bahwa perlunya 

dilakukan promosi kesehatan. Promosi 

kesehatan dapat dilakukan dengan menggunakan 

berbagai alat seperti penggunakan media dalam 

menyampaikan pesan kesehatan (Pine C dan 

Harris R sit Gholami et al., 2014).  

Penggunaan media diharapkan dapat 

meningkatkan kesadaran dan pengetahuan 

masyarakat tentang kesehatan agar dapat 

mencegah dan mengobati penyakit yang diderita 

(Saleh et al., 2017). Di negara berkembang 

dalam menyampaikan promosi kesehatan lebih 

banyak menggunakan media massa. Televisi dan 

radio telah diadvokasi sebagai alat yang berguna 

untuk transmisi informasi kesehatan mulut 

(Gholami et al., 2014). Survei Nielsen 

Consumer Media View (CMV) menunjukkan 

masyarakat Indonesia lebih banyak 

menggunakan media televisi dengan persentasi 

mencapai 96%. Di urutan selanjutnya ada media 

luar ruang 53%, internet 44%, dan radio 37% 

(Nielsen Indonesia, 2017). Seiring pesatnya 

perkembangan teknologi, penggunaan internet 

dan sosial media juga mulai digunakan sebagai 

sumber informasi kesehatan ( Akram and 

Kumar, 2017) 

Penelitian Gholami et al. (2014) yang 

menunjukkan dampak yang signifikan dari 

kampanye media massa terhadap meningkatnya 

pengetahuan tentang kesehatan dan penyakit 

periodontal pada orang dewasa Iran. 

Universitas Muhammadiyah Surakarta 

(UMS) adalah lembaga pendidikan tinggi di 

bawah perserikatan muhammadyah. 
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Berdasarkan data kemahasiswaan, jumlah 

mahasiswa kesehatan di jenjang S1 adalah 4.480 

sedangkan mahasiswa non kesehatan S1 adalah 

26.163. Pada mahasiswa kesehatan sudah 

mendapatkan pengetahuan tentang kesehatan 

gigi dan mulut melalui pembelajaran di kampus.  

Berdasarkan uraian diatas, tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk mengetahui 

bagaimana gambaran pengetahuan tentang 

gingivitis pada mahasiswa S1 non fakultas 

kesehatan UMS yang terpapar promosi 

kesehatan gigi dan mulut melalui media massa.  

Manfaat yang diharapkan adalah 

menggambarkan pengetahuan mahasiswa S1 

non fakultas kesehatan UMS tentang gingivitis. 

METODE 

Penelitian ini adalah penelitian 

deskriptif observasional dengan menggunakan 

desain penelitian evaluation study. Variabel 

penelitian ini terdiri dari 2 variabel yaitu 

promosi kesehatan gigi dan mulut melalui media 

massa dan pengetahuan mahasiswa S1 non 

fakultas kesehatan UMS tentang gingivitis. 

Subjek pada penelitian ini adalah 394 

mahasiswa S1 non fakultas kesehatan UMS. 

Metode pengambilan sampel menggunakan non 

probability sampling dengan teknik sampling 

purposif. Besar sampel dihitung menggunakan 

rumus Slovin, sebagai berikut : 

 

Keterangan :  
n: jumlah sampel 

N: jumlah populasi 

e: batas toleransi kesalahan (error tolerance) 5% 

Berdasarkan rumus tersebut besar sampel yang 

diperoleh ialah sebagai berikut: 

 

 

 

 

Pengambilan data dilakukan pada 

bulan Februari – Maret dengan menggunakan 

kuisioner yang berupa google form. Analisis 

data dilakukan menggunakan metode deskriptif 

survey dengan cara menguraikan data-data. Data 

disajikan dalam bentuk diagram, grafik atau 

tabel untuk mengetahui frekuensi tingkat 

pengetahuan responden kemudian dianalisis 

secara deskriptif. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian dilakukan terhadap 394 

mahasiswa S1 non fakultas kesehatan UMS 

pada bulan Februari – Maret 2020. Instrumen 

yang digunakan adalah kuisioner dalam bentuk 
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google form untuk mengukur tingkat 

pengetahuan mahasiswa S1 non fakultas 

kesehatan UMS. Berdasarkan  hasil kuisioner 

diklasifikasikan menjadi beberapa kelompok 

berdasarkan jenis kelamin, umur, dan jenis 

paparan media. 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi jenis Kelamin 

Jenis Kelamin N (%) 

Laki-laki 165 (41,9) 

Perempuan 229 (58,1) 

Total 394 (100) 

 

Berdasarkan tabel 1 karakteristik 

mahasiswa yang mengisi kuisioner adalah laki-

laki 165 (41,9%) mahasiswa dan perempuan 

sebanyak 229 (58,1%) mahasiswa. 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Umur 

0 50 100 150
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Berdasarkan tabel 2 karakteristik 

mahasiswa yang mengisi kuisioner adalah 

mahasiswa yang berusia 20 – 22 tahun. 

Pada penelitian ini mahasiswa yang 

mengisi kuisioner didominasi oleh perempuan 

dan mahasiswa yang berusia 22 tahun. Hasil ini 

berbanding terbaik dengan penelitain Gholami et 

al. (2014) yang paling banyak respondennya 

laki-laki dan sekitar berumur 25-34 tahun. 

Dominasi mahasiswa yang mengisi kuisioner 

dapat dikarenakan wanita lebih beresiko terkena 

gingivitis akibat dari perubahan hormon seperti 

yang terlihat selama masa pubertas, kehamilan 

dan menopause yang telah dikaitkan dengan 

gingivitis (Gagari and Damoulis, 2011). Selain 

itu, gingivitis mempengaruhi 50 – 90% populasi 

orang dewasa di dunia (Hiremath et al., 2013). 

Tingginya prevalensi itu memperlihatkan usia 

dewasa memiliki resiko tinggi terkena gingivitis. 

Penulis berpendapat masyarakat yang termasuk 

resiko tinggi akan menggali lebih banyak 

informasi tentang gingivitis dari berbagai media, 

dan mereka juga lebih memperhatikan dan lebih 

mengingat informasi yang didapat mengenai 

gingivitis.  

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Paparan Media 

Jenis media n (%) 

Media elektronik 22 (5,6) 

Media cetak 16 (4,1) 

Internet/sosial media 356 (90,3) 

 

Karakteristik mahasiswa yang 

mengetahui tentang gingivitis paling banyak 

adalah mahasiswa yang mendapati paparan 

melalui internet / sosial media yaitu sebanyak 
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356 (90,3%) mahasiswa dan yang paling sedikit 

melalui media cetak 16 (4,1%) mahasiswa. 

Karakteristik responden yang 

mengetahui tentang gingivitis paling banyak 

adalah mahasiswa yang mendapati informasi 

melalui internet / sosial media yaitu sebanyak 

90,3% mahasiswa. Tingginya angka ini sesuai 

dengan survei yang dilakukan Asosiasi 

Penyelenggara Jasa Internet Indonesia 2018 

menunjukkan bahwa internet didominasi oleh 

masyarakat yang berusia 17-25 tahun dan 26-35 

tahun. Selain itu, informasi melalui internet / 

media sosial mengenai gingivitis sudah banyak, 

penjelasan lebih lengkap, serta lebih cepatnya 

update informasinya (Statista, 2019). 

Menggunakan internet / media sosial yang bisa 

kapan saja dan dimana saja membuat semakin 

sering mereka terpapar informasi mengenai 

gingivitis dibandingkan melalui media 

elektronik maupun media cetak (Kamariah dkk., 

2017). 

Tabel 4. Pengetahuan tentang Gingivitis 

Item Soal n (%) 

Pengertian gingivitis 314 (79,7) 

Tanda-Tanda 

gingivitis 

147 (37,3) 

Gejala gingivitis 

yang dirasakan 

266 (67,5) 

Penyebab utama 

gingivitis 

245 (62,2) 

Orang yang rentan 

terkena gingivitis 

325 (82,5) 

Perawatan  gingivitis 343 (87,1) 

Akibat yang terjadi 

jika gingivitis tidak 

segera ditangani 

181 (45,9) 

Cara pencegahan 

gingivitis 

249 (63,2) 

 

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan 

jumlah mahasiswa menjawab benar tentang 

pengetahuan gingivitis. Sebagian besar 

mahasiswa menjawab benar pada pertanyaan 

tentang perawatan gingivitis yaitu sebanyak 343 

(87,1%) mahasiswa. Akan tetapi masih banyak 

mahasiswa yang keliru tentang tanda-tanda 

gingivitis sehingga hanya 147 (37.3%) yang 

menjawab pertanyaan dengan benar. 

Gingivitis adalah penyakit yang 

menyebabkan peradangan pada jaringan gingiva 

(Mitchell et al., 2012). Pada gingivitis, gusi 

tampak eritematosa (kemerahan), edema 

(bengkak), dan mungkin berdarah saat ditekan 

(Cope, 2011). Pada penelitian ini sebagian besar 

mahasiswa mengetahui dengan baik tentang 

pengertian gingivitis 79,7% dan gejala yang 

dirasakan 67,5%. Akan tetapi, masih banyak 

mahasiswa yang keliru tentang tanda-tanda 

mengenai gingivitis. Gingivitis disebabkan oleh 

biofilm bakteri (plak gigi) yang terakumulasi 

pada gigi yang berdekatan dengan gingiva 

(Gonçalves et al., 2011). Sebanyak 62,2% 
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mahasiswa sudah banyak menjawab benar 

tentang penyebab utama gingivitis.  Selain 

faktor utama, sejumlah faktor lainnya dapat 

mempengaruhi meningkatnya risiko terkena 

gingivitis baik pada tingkat lokasi dengan 

predisposisi akumulasi plak lokal, atau dengan 

memodifikasi respons inflamasi inang. Beberapa 

diantaranya adalah merokok, diabetes, dan 

perubahan hormon (Cope, 2011). Hasil 

penelitian meunjukkan sebanyak 82,5% 

mahasiswa sudah mengetahui tentang orang 

yang beresiko terkena gingivitis.  

Penyakit gingivitis merupakan 

penyakit infeksi yang disebabkan oleh plak, 

dengan demikian mengontrol plak menjadi 

kunci keberhasilan perawatan. Teknik korektif 

dapat meliputi membersihkan akar gigi, skeling, 

bedah regeneratif, bedah periodontal serta bedah 

mukogingiva (Mitchel et all., 2012). Jika tidak 

segera diobati, maka akan menyebabkan 

periodontitis dan gigi goyah (Gonçalves et al., 

2011). Sebanyak 87,1% mahasiswa sudah 

mengetahui dengan baik cara penanganan 

penyakit gingivitis tetapi masih banyak 

mahasiswa yang perlu mendapat informasi 

mengenai akibat yang akan terjadi jika gingivitis 

tidak segera diobati. Penelitian telah 

menunjukkan bahwa praktik kebersihan mulut 

yang baik, termasuk menyikat gigi dan 

menggunakan obat kumur yang tepat telah 

terbukti efektif dalam mencegah gingivitis (Li et 

al., 2010). Dalam hal pencegahan gingivitis, 

sebanyak 63,2% mahasiswa mengetahuinya 

dengan baik. 

Tabel 5. Frekuensi Tingkat Pengetahuan 

Mahasiswa 

Tingkat 

Pengetahuan 

n (%) 

Baik 259 (65,7) 

Buruk 135 (34,3) 

Total 394 (100) 

 

Berdasarkan tabel 5 menggambarkan 

frekuensi tingkat pengetahuan responden 

tentang gingivitis baik yaitu sebanyak 259 

(65,7%) mahasiswa dan yang buruk 135 

(34,3%) mahasiswa. 

 

 

Tabel 6. Frekuensi Tingkat Pengetahuan 

Berdasarkan Jenis Paparan Media 

Tingkat 

Pengetahuan 

Media 

Elektroni

k 

n (%) 

Media 

Cetak 

n (%) 

Internet/ 

Sosial 

Media 

n (%) 

Baik 14  

(63,6) 

10  

(62,5) 

235 

(66,0) 

Buruk 8  

(36,4) 

6  

(37,5) 

121 

(34,0) 

Total 22  

(100) 

16 

(100) 

356  

(100) 

 

Berdasarkan tabel 6 menggambarkan 

mahasiswa yang mendapati informasi melalui 

internet / media sosial memiliki pengetahuan 
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paling baik yaitu sebanyak 235 (66,0%) 

mahasiswa, dan yang paling rendah media cetak 

10 (62,5%) mahasiswa. 

Dari 394 mahasiswa yang mengetahui 

tentang gingivitis, yang memiliki tingkat 

pengetahuan baik tentang gingivitis yaitu 

sebanyak 65,7% mahasiwa. Hal ini menandakan 

bahwa mahasiswa yang mendapati informasi 

melalui media massa sudah memiliki 

pengetahuan tentang gingivitis yang baik. Hasil 

penelitian ini sejalannya dengan penelitian 

Gholami et al. (2014) promosi kesehatan mulut 

menggunakan media massa dapat memperbaiki 

sikap, meningkatkan pengetahuan, merangsang 

minat, serta memfasilitasi perubahan perilaku 

terutama di negara berkembang. Begitu pula 

penelitian Saleh et al. (2012) yang menunjukkan 

bahwa bahwa promosi kesehatan melalui media 

massa dapat meningkatkan kesadaran akan 

kanker mulut.  

Pengetahuan sesorang dapat 

dipengaruhi berdasarkan beberapa faktor yaitu 

jenis kelamin, usia, tingkat pendidikan dan 

status ekonomi. Semakin bertambahnya usia 

seseorang maka akan semakin berkembang pula 

daya tangkap serta pola pikirnya, sehingga 

pengetahuan yang diperoleh juga akan semakin 

bertambah baik (Notoatmodjo, 2010). Jika 

dibandingkan dengan pria, wanita memiliki 

pengetahuan yang lebih baik, serta semakin 

tinggi tingkat pendidikan dan status sosial 

ekonomi seseorang maka semakin baik 

pengetahuannya (Jain et al., 2014). 

Jenis media dalam menyampaikan 

informasi merupakan faktor eksternal yang 

mempengaruhi penyerapan informasi. Seseorang 

menyerap informasi 10% dari yang dibaca, 20% 

dari yang didengar, 30% dari yang dilihat, 50% 

dari yang dilihat dan didengar, 70 % dari yang 

dikatakan, dan 90 % dari yang dikatakan dan 

dilakukan. Oleh karena itu, semakin banyak 

indera yang terlibat dalam proses belajar maka 

akan semakin banyak informasi yang bisa 

diserap (Nurhidayah, 2010).  Hasil penelitian 

menunjukkan terdapat perbedaaan tingkat 

pengetahuan melalui internet/media massa, 

media elektronik dan media cetak. Mahasiswa 

yang mendapati informasi melalui internet 

/media sosial sebanyak 66,0% memiliki 

pengetahuan yang baik, melalui media 

elektronik 63,6% dan media cetak 62,5%. 

Perbedaan tingkat pengetahuan ini sejalalan 

dengan penelitian Kamariah dkk. (2017) yang 

memperlihatkan adanya perbedaan tingkat 

pengetahuan antar jenis media massa. Walaupun 

belum ada penelitian yang membandingkan 
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ketiga jenis media, perbedaan pengetahuan ini 

bisa disebabkan karena perbedaan jenis 

pemaparan informasi (audiovisual), banyaknya 

informasi yang tersedia serta sering tidaknya 

masyarakat menggunakan jenis media itu. 

SIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil dari pembahasan 

yang telah dijelaskan diatas, dapat ditarik 

kesimpulan bahwa mahasiswa S1 non fakultas 

kesehatan UMS yang telah mendapatkan 

promosi kesehatan memiliki pengetaahuan yang 

baik sebesar 65,7% dan pengetahuan buruk 

sebanyak 34,4%. 

Penelitian selanjutnya disarankan 

untuk melakukan penelitian mengenai pengaruh 

promosi kesehatan dengan berbagai media 

terhadap tingkat pengetahuan gingivitis 

mahasiswa non fakultas kesehatan. 
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ABSTRAK 

Dismenore merupakan rasa nyeri perut bawah pada saat menstruasi yang dapat mengganggu aktivitas 

sehari-hari. Dismenore mempengaruhi aktivitas remaja putri khususnya pelajar sebanyak 52%. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian cokelat hitam terhadap penurunan angka nyeri dismenore 

pada mahasiswa.. Jenis penelitian ini menggunakan Quasi –Eksperiment dengan metode pendekatan Non- 

Equivalent Control Group Design. Jumlah sampel dalam penelitian ini sebesar 34 responden yang dibagi 

menjadi kelompok kontrol sebanyak 17 responden dan kelompok intervensi sebanyak 17 responden. Tehnik 

pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. Tingkat dismenore primer diukur menggunakan Verbal 

Rating Scale (VRS) dan uji statistik mengunakan Mann Whitney U Test. Berdasarkan hasil penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa terdapat pengaruh pemberian cokelat hitam terhadap penurunan angka nyeri dismenore 

pada mahasiswa kebidanan semester VIII. Nilai p value yang didapatkan sebesar 0,000 (p< 0,05). Saran 

dalam penelitian ini yaitu cokelat hitam 100 gram 80% dapat direkomendasikan sebagai pengobatan alternatif 

dalam menurunkan angka nyeri dismenore primer pada remaja. 

 

Kata Kunci:Coklat Hitam, Dismenore, Nyeri 

 
ABSTRACT 

Dysmenorrhea is a lower abdominal pain during menstruation that interfere daily activities. 

Dysmenorrhea affects the activities of young women, especially students as much as 52%. This study aims to 

determine the effect of dark chocolate administration on decreasing the number of dysmenorrhea pain in the 

eighth semester Midwifery students. This type of research uses Quasi-Experiment with the Non-Equivalent 

Control Group Design approach. The number of samples in this study were 34 respondents who were divided 

into control groups of 17 respondents and the intervention group of 17 respondents. The sampling technique 

uses purposive sampling. Primary dysmenorrhea levels were measured using Verbal Rating Scale (VRS) and 

statistical tests using the Mann Whitney U Test. Based on the results of this study it can be concluded that there 

is an effect of giving dark chocolate to decrease the pain rate of dysmenorrhea in the eighth semester midwifery 

students.The p value obtained was 0,000 (p<0.05). The suggestion in this study is 100 grams of 80% dark 

chocolate can be recommended as an alternative treatment in reducing the rate of primary dysmenorrhea pain 

in adolescents. 

 

Keyword: Dark Chocolate, Dysmenorrhea, Pain 
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PENDAHULUAN  

Indonesia merupakan negara dengan 

jumlah penduduk terpadat ke-4 di dunia, dimana 

jumlah penduduk Indonesia hampir mencapai 

300 juta jiwa. Mayoritas penduduk Indonesia 

terbanyak merupakan usia remaja. Proses 

tumbuh kembang reproduksi pada remaja 

ditandai dengan adanya menstruasi. Menstruasi 

datang setiap bulan pada usia reproduksi, 

banyak wanita yang mengalami 

ketidaknyamanan fisik, atau merasa tersiksa saat 

menjelang atau selama haid berlangsung yang 

disebut dengan dismenore (Wirawan, 2010). 

Menurut WHO (2012) didapatkan 

kejadian sebesar 1.769.425 jiwa (90%) wanita 

yang mengalami dismenore dengan 10-15% 

mengalami dismenore berat. Di Taiwan 

prevalensi wanita penderita dismenore sebesar 

75,2%. Sedangkan di Indonesia, angka kejadian 

dismenore primer sekitar 54,89%, sedangkan 

sisanya 45,11 % adalah dismenore sekunder 

(Yunitasari dkk., 2017). Dampak dismenore 

bagi remaja yaitu dapat menyebabkan 

ketidakhadiran pada presensi perkuliahan 

sebanyak 39,9% (Handayani, 2013). Di 

Yogyakarta sebanyak 52 % pelajar tidak dapat 

melakukan aktivitas sehari-hari dengan baik 

selama mengalami dismenore (Widiyanti 2013). 

Dismenore dapat diatasi dengan cara 

pemberian terapi farmakologi dan non- 

farmakologi. Terapi farmakologi yaitu 

pemberian obat-obatan analgesic yaitu obat 

golongan Nonsteroidal Antiinflammatory Drug 

(NSAID) yang dapat meredakan rasa nyeri. 

Penggunaan obat-obatan analgesik memiliki 

beberapa efek samping seperti mual, muntah, 

konstipasi, kegelisahan, dan rasa ngantuk (Sari, 

2013). Terapi non- farmakologi yaitu seperti 

kompres air hangat, usapan lembut pada perut 

(effleurage massage), TENS, akupresure, 

akuputure, aromaterapi, olahraga, herbal hingga 

perbaikan nutrisi (Lowdermilk et al., 2013). 

Salah satu terapi non- farmakologi dalam 

mengatasi nyeri dismenore yaitu dengan 

perbaikan nutrisi atau zat gizi remaja 

menggunakan cokelat hitam (dark chocolate). 

Cokelat hitam memiliki kandungan 

magnesium yang mampu merelaksasikan otot 

dan memberikan rasa rileks yang dapat 

mengendalikan suasana hati yang murung, 

dimana magnesium merangsang otak untuk 

mensintesis kolagen dan neurotransmitter untuk 

melepaskan hormon endorphin. Cokelat hitam 

juga memiliki beberapa kandungan lain seperti 

cafein, theobromin, methil-xanthine dan 

phenylethylalanine yang dapat mempengaruhi 
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suasana hati dan mengurangi rasa lelah akibat 

depresi. Selain itu, cokelat hitam memiliki 

keunggulan lain yaitu kandungan polifenol yang 

berfungsi sebagai antioksidan dalam menangkal 

radikal bebas dan sebagai anti inflamasi (Devi, 

2012). 

Hasil studi pendahuluan pada 

mahasiswa Kebidanan semester VIII dengan 

jumlah 20 mahasiswa, terdapat 16 mahasiswa 

yang mengalami dismenore primer. Para 

mahasiswa pada saat mengalami dismenore, 

membiarkan saja rasa nyeri yang mereka alami 

dan terbiasa mengkonsumsi obat farmakologi 

seperti parasetamol dan asam mefenamat dan 

mereka merasa terganggu saat menjalani 

aktivitas sehari hari serta sulit untuk 

berkonsentrasi dalam menerima materi 

perkuliahan.  

METODE  

Jenis penelitian yang dilakukan adalah 

Quasi –Eksperiment. Populasi penelitian ini 

adalah mahasiswi kebidanan semester VIII yang 

mengalami nyeri dismenore primer dengan 

jumlah sebanyak 139 mahasiswi. Teknik 

pengambilan sampel dalam penelitian ini 

menggunakan non-probability sampling dengan 

teknik purposive sampling sehingga didapatkan 

sampel sebanyak 34 responden, dimana 

kelompok kontrol berjumlah 17 responden dan 

kelompok intervensi berjumlah 17 responden. 

Kriteria inklusi mahasiswa sem VII, usia usia 

20-25 tahun, sedang mengalami menstruasi dan 

nyeri dismenorea, bersedia menjadi responden. 

Kriteria ekslusi mengkonsumsi obat Pereda 

nyeri, terdiagnosa kelainan gynekologi. Alat 

ukur yang digunakan untuk mengumpulkan data 

adalah lembar wawancara dan lembar observasi 

nyeri Verbal Rating Scale (VRS) dan melakukan 

intervensi pemberian cokelat hitam batangan 

100 gram 80% selama 3 hari. Uji analisis data 

menggunakan uji Mann- Withney.  

HASIL DAN PEMBAHSAN 

Karakteristik responden disajikan pada 

tabel 1. Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui 

bahwa responden pada  kelompok kontrol 

mayoritas berusia 23 tahun yaitu sebanyak 6 

responden (35,3%) dan berusia 22 tahun 

sebanyak 6 responden (35,3%). Sedangkan pada 

kelompok intervensi mayoritas berusia 23 tahun 

yaitu sebanyak 12 responden (94,1%).  
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Tabel.1 Tabel Karakteristik Responden Dismenore Primer  

Variabel 

 

  KelompokKontrol Kelompok Intervensi 

Frekuensi % Frekuensi % 

Umur (tahun)      

21 1 5,9 0 0,0 

22 6 35,3 4 23,5 

23 6 35,3 12 94,1 

24 3 17,6 1 5,9 

25 1 5,9 0 0,0 

Lama Nyeri Dismenore     

≤ 1 Jam 

>1  Jam 

≥ 24 Jam 

1 

12 

4 

5,9 

70,6 

23,5 

 

2 

9 

6 

 

11,8 

52,9 

35,3 

Cara Mengatasi Nyeri     

Jamu 

Obat Pereda Nyeri 

Dibiarkan 

Lainnya 

 

0 

3 

10 

4 

 

0,0 

17,6 

58,8 

23,5 

 

1 

1 

11 

4 

 

5,9 

5,9 

64,7 

23,5 

 

Lokasi Nyeri     

Pinggang 

Perut bagian bawah 

Menyeluruh  

 

7 

10 

0 

 

41,2 

58,8 

0,0 

 

7 

8 

2 

 

41,2 

47,1 

11,8 

 

Sumber: Data primer, 2019 

 

Dismenore merupakan nyeri yang 

dirasakan pada saat menstruasi atau haid yang 

disebabkan oleh peningkatan produksi 

prostaglandin dan pelepasan prostaglandin F2α 

(PGF2α) dari endometrium pada saat 

menstruasi. Prostaglandin menginduksi 

kontraksi otot polos dalam rahim, dan juga 

dalam usus halus, bronkus, dan pembuluh darah. 

Kontraksi otot uterus menyebabkan tekanan 

dalam uterus untuk melebihi tekanan sirkulasi 

sistemik, terjadi iskemia, yang menyebabkan 

ekuivalen angina dalam uterus (nyeri uterus) 

(Reeder, 2013). 

Menurut Anurogo (2011) kejadian 

dismenore primer sering terjadi pada wanita 

subur yang belum menikah dengan rentang usia 

15-25 tahun. Dimana pada usia tersebut terjadi 

optimalisasi fungsi saraf rahim sehingga fungsi 

sekresi prostaglandin meningkat yang pada 

akhirnya menimbulkan rasa nyeri atau sakit saat 

menstruasi. 

Berdasakan pengkajian yang dilakukan 

pada kelompok intervensi, mayoritas responden 

yang mengalami nyeri dismenore primer pada 

kelompok intervensi berusia 23 tahun. Hal 

tersebut dapat dilihat pada tabel 4 dimana 

responden pada penelitian ini yang berada pada 

kelompok intervensi mayoritas berusia 23 tahun 

yaitu sebanyak 12 responden (94,1%). Hal ini 

sejalan dengan penelitian Kumala (2012) yang 
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menyatakan bahwa pada usis 16-25 tahun terjadi 

optimalisasi fungsi saraf rahim sehingga sekresi 

prostaglandin meningkat dan menimbulkan rasa 

sakit saat dismenore karena pada usia tersebut 

hormon yang dimiliki masih belum stabil. Rasa 

nyeri pada dismenore primer terjadi akibat 

pengeluaran prostaglandin di cairan menstruasi 

yang mengakibatkan kontraksi uterus dan nyeri. 

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui responden 

pada kelompok intervensi memiliki beberapa 

cara untuk mengatasi nyeri dismenore primer 

seperti mengkonsumsi jamu sebanyak 1 

responden (5,9%), minum obat pereda nyeri 

sebanyak 1 responden (5,9%), dibiarkan saja 

sebanyak 11 responden (64,7%), dan 

menggunakan cara lainnya sebanyak 4 (23,5%). 

Namun mayoritas reponden kelompok   

intervensi   hanya   membiarkan   rasa   

nyerinya.   Dampak   negatif dismenore pada 

remaja dapat menyebabkan gangguan aktivitas 

sehari-hari sebesar 52%, ketidakhadiran pada 

perkuliahan sebanyak 39,9% dan mengganggu 

konsentrasi belajar sehingga terjadi penurunan 

prestasi sebesar 73,4% dibandingkan remaja 

yang tidak mengalami nyeri dismenore primer 

(Handayani, 2013). 

Usaha untuk mengurangi atau 

menghilangkan rasa nyeri biasanya 

menggunakan pengobatan secara farmakologi 

atau non farmakologi. Cokelat hitam merupakan 

pengobatan dismenore secara non farmakologi. 

Cokelat hitam kaya akan kalsium, kalium, 

natrium, omega 3, omega 6, magnesium, 

vitamin A, B1, B2, D, E, sedikit cafein dan 

theoboromin (Wulandari and Afriliana, 2017). 

Kandungan magnesium dalam cokelat hitam 

mampu merelaksasikan otot dan memberikan 

rasa rileks yang dapat mengendalikan suasana 

hati yang murung, dimana magnesium 

merangsang otak untuk mensintesis kolagen dan 

neurotransmitter untuk melepaskan hormon 

endorphin (Devi, 2012). Selain itu kandungan 

omega 3 dan omega 6 dalam cokelat hitam juga 

dapat memberikan efek relaksasi pada otot 

uterus atau rahim (Hansen dan Knudsen, 2013). 

Tabel 2. Karakteristik Nyeri Dismenore 

Skala Nyeri Dismenore Sebelum Sesudah 

Kontrol Intervensi Kontrol Intervensi 

Tidak nyeri 0 0 0 0 

Nyeri ringan 1 0 0 13 

Nyeri sedang 11 14 14 4 

Nyeri berat 5 3 3 0 

Sumber: Data primer, 2019 
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Pada tabel 2 dapat diketahui bahwa 

responden pada kelompok kontrol pada 

pengukuran nyeri yang pertama (sebelum 

intervensi) memiliki skala nyeri dismenore

primer dengan kategori nyeri sedang sebanyak 

11 responden (64,7%) Sedangkan skala nyeri 

kelompok kontrol pada pengukuran nyeri yang 

kedua (sesudah intervensi) memiliki kategori 

nyeri sedang sebanyak 14 responden (82,4%).  

Berdasarkan tabel 2 dapat diketahui 

bahwa responden pada  kelompok intervensi 

pada pengukuran nyeri yang pertama (sebelum 

intervensi) memiliki skala nyeri dismenore 

primer dengan kategori nyeri sedang sebanyak 

14 responden (82,4%). Sedangkan skala nyeri 

kelompok intervensi pada pengukuran nyeri 

yang kedua (sesudah intervensi) memiliki 

kategori nyeri ringan sebanyak 13 responden 

(76,5%). 

Sebelum dilakukan penelitian ini 

responden yang merasakan nyeri dismenore 

primer pada kelompok kontrol membiarkan rasa 

nyeri yang dirasakannya, hal ini dapat dilihat 

pada tabel 1 dimana sebanyak 10 responden 

(58,8%) dari 17 responden tidak memberikan 

perlakuaan untuk mengatasi nyeri dismenore. 

Menurut Tamsuri (2017), nyeri haid yang tidak 

segera diatasi maka akan mengganggu pola 

tidur, nafsu makan menurun, interaksi dengan 

orang lain akan terganggu, dan aktivitas 

terganggu. 

Tabel 3. Penurunan Skala Nyeri Dismenore Pada Kelompok Kontrol 

Kelompok 

 

Mean ±SD Mean 

Rank 

p value 

Kontrol    

Sebelum 2,24± 0,562 9,00 
0,655 

Sesudah 2,18 ± 0,393 6,00 

Intervensi    

Sebelum 2,18 ± 0,393 8,50 
0,000 

Sesudah 1,24 ± 0,437 0,00 

Sumber: Data Primer, 2019. 

 

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui 

bahwa nilai pengukuran nyeri sebelum dan 

sesudah perlakuan pada kelompok intervensi 

yang dianalisis menggunakan uji Wilcoxon di 

peroleh nilai probabilitas (p value) sebesar 0,000 

(p< 0,05). Hal ini menunjukkan bahwa ada 

pengaruh pemberian cokelat hitam terhadap 

penurunan skala nyeri dismenore primer pada 

kelompok intervensi. 

Perbedaan pengaruh pemberian 

cokelat hitam terhadap penurunan skala nyeri 

dismenore pada kelompok kontrol dan 
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kelompok intervensi disajikan pada tabel 4. 

Berdasarkan tabel 4 dapat diketahui bahwa ada 

perbedaan yang signifikan mengenai penurunan 

tingkat nyeri dismenore pada kelompok kontrol 

dan kelompok intervensi. Nilai p yang 

didapatkan dari uji Man Withney untuk 

kelompok kontrol dan kelompok intervensi 

sebesar 0,000. Oleh karena itu, dapat 

disimpulkan ada perbedaan pengaruh pemberian 

cokelat hitam terhadap penurunan angka nyeri 

dismenore pada mahasiswa Kebidanan Semester 

VIII.

Tabel 4 Perbedaan penurunan tingkat nyeri dismenore pada kelompok kontrol dan kelompok 

intervensi 

Kelompok Mean ± SD Mean Rank p value 

Kontrol 1,71 ± 0,629 24,35 
0,000 

Intervensi 1,50 ± 0,508 10,65 

Sumber: Data Primer, 2019. 

 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

Utami, dkk (2017), dalam penelitiannya 

mengatakan bahwa pemberian cokelat hitam 

sebanyak 100 gram terbukti menurunkan tingkat 

nyeri dismenore primer. Menurut Wahyuni 

(2018), didapatkan bahwa pemberian cokelat 

hitam sebanyak 75 gram dan 100 gram terbukti 

menurunkan tingkat nyeri dismenore primer 

terhadap responden mahasiswi keperawatan 

dengan nilai p= 0,002 yang berarti ada pengaruh 

yang signifikan antara pemberian dark chocolate 

terhadap penurunan tingkat nyeri dismenore 

primer padda mahasiswa keperawatan. 

SIMPULAN DAN SARAN 

Pemberian cokelat hitam 100 gram 

80% berpengaruh terhadap penurunan angka 

nyeri dismenore pada mahasiswa kebidanan 

semester VIII. Hasil Penelitian ini dapat 

dijadikan alternatif sebagai penurun nyeri saat 

dismenore. 
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ABSTRAK 

Aktivitas antibakteri merupakan salah satu kriteria bagi isolat kandidat probiotik untuk dapat 

diaplikasikan dalam pangan fungsional. Pemanfaatan Air Susu Ibu (ASI) sebagai sumber probiotik didasari 

bahwa ASI merupakan bahan pangan kaya nutrisi yang mengandung human milk oligosaccharide (HMOs) 

sehingga menghasilkan efek bifidogenik berupa pertumbuhan bakteri menguntungkan, diantaranya adalah 

kelompok Bakteri Asam Laktat (BAL). Keunggulan BAL asal ASI yaitu memiliki potensi sebagai probiotik 

sehingga akan diperoleh isolat lokal probiotik terseleksi. Probiotik yang berasal dari manusia seperti ASI, 

berpeluang besar memiliki viabilitas tinggi dan adaptif pada saluran pencernaan ketika dimanfaatkan sebagai 

pangan fungsional. Penelitian ini diharapkan memperoleh kultur lokal probiotik asal ASI yang potensial dalam 

melawan bakteri patogen. Parameter pengujian yang diamati adalah aktivitas antibakteri yang dimiliki oleh 3 

strain Lactobacillus paracasei (L. paracasei) asal ASI yaitu L. paracasei strain AS9, L. paracasei strain AS10 

dan L. paracasei strain AS12. Sebanyak 4 bakteri patogen digunakan dalam pengujian ini, meliputi 

Enterococcus faecalis (Entr. faecalis) 99 EF, Staphylococcus aureus (Stph. aureus) FNCC 0047, Escherichia 

coli (E. coli) FNCC 0091 dan Shigella flexneri (S. flexnerii) ATCC 12022. Aktivitas penghambatan diperoleh 

dengan mengukur luasan zona bening yang dihasilkan selama proses inkubasi pada suhu 37ºC, 48 jam dengan 

metode sumuran. Berdasarkan hasil pengujian, menunjukkan bahwa Lactobacillus paracasei strain AS12 

memiliki aktivitas penghambatan tertinggi dengan golongan daya hambat kuat berdasarkan luasan zona bening 

terhadap 4 bakteri pathogen uji. Sehingga Lactobacillus paracasei strain AS12 berpotensi dalam penghambatan 

bakteri patogen.  

 

Kata Kunci: Bakteri Asam Laktat (BAL), Air Susu Ibu (ASI), L. paracasei, Antibakteri 

 

ABSTRACT 

 Antibacterial activity is one of the criteria for probiotic candidate isolates to be applied in functional 

foods. The utilization of human milk as a probiotics source is due to nutrient-rich food containing human milk 

oligosaccharides (HMOs) to produce a bifidogenic factor growth of beneficial bacteria, including Lactic Acid 

Bacteria (LAB). The beneficial role LAB isolated from human milk is that it has the potential as a source of local 

probiotic isolates. Probiotics derived from humans, such as breast milk, are likely to have high viability and 

adaptability to the digestive tract when used as a functional food. This research is observed local cultures of 

probiotics from breast milk that have the potential against pathogenic bacteria. The parameters observed were 

the antibacterial activity of three strains of Lactobacillus paracasei (L. paracasei) asal ASI yaitu L. paracasei 

strain AS9, L. paracasei strain AS10 and L. paracasei strain AS12. A total of four pathogenic bacterias were 

used, including Enterococcus faecalis (Entr. faecalis) 99 EF, Staphylococcus aureus (Stph. aureus) FNCC 0047, 

Escherichia coli (E. coli) FNCC 0091 and Shigella flexneri (S. flexnerii) ATCC 12022Inhibition zone was 

obtained by measuring the clear zone area produced during incubation at 37ºC for 48 h with the well diffusion 

method. The results showed that Lactobacillus paracasei strain AS12 had the highest inhibitory activity with the 

strong inhibition category based on the clear zone area against the four pathogenic bacterias. So that L. 

paracasei strain AS12 has the potential to inhibit pathogenic bacteria. 

 

Keywords: Lactic Acid Bacteria (LAB), Human milk, L. paracasei, antibacterial 
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PENDAHULUAN 

Seiring dengan meningkatnya tingkat 

pendidikan, status sosial ekonomi dan 

perubahan gaya hidup masyarakat, maka 

kesadaran pola hidup sehat masyarakat serta 

kepedulian akan masalah kesehatan meningkat. 

Konsumsi masyarakat mulai beralih pada 

pangan fungsional, hal ini menyebabkan 

permintaan konsumen akan pangan fungsional 

menjadi semakin meningkat. Pangan fungsional 

merupakan pangan yang tidak hanya 

memberikan zat gizi tetapi juga memberikan 

asupan zat-zat non gizi yang penting untuk 

kesehatan dan kebugaran. Secara umum pangan 

fungsional yaitu pangan yang mengandung 

komponen biologi aktif yang menawarkan 

manfaat lebih untuk meningkatkan kesehatan 

dan mengurangi risiko terkena penyakit.  

Produk pangan fungsional banyak 

memanfaatkan aktivitas metabolisme bakteri 

yang dapat menghasilkan senyawa bioaktif dan 

membentuk flavour spesifik pada produk pangan 

fungsional. Bakteri yang sering dimanfaatkan 

dalam pembuatan produk pangan fungsional 

berasal dari kelompok Bakteri Asam Laktat 

(BAL), namun tidak semua BAL dimanfaatkan 

dalam pangan fungsional. Penggunaan BAL 

sebagai salah satu bahan pangan fungsional 

berupa probiotik sangat marak dewasa ini.  

Berbagai upaya dilakukan untuk 

mengisolasi BAL yang memiliki potensi sebagai 

probiotik dari berbagai sumber seperti asal ASI. 

Kriteria isolat BAL sebagai bakteri probiotik 

diantaranya bersifat non patogenik dan harus 

mampu bertahan hidup pada saluran pencernaan. 

Probiotik harus mampu melewati keasaman 

lambung yang tinggi (pH sekitar 2-3) minimal 

90 menit. Karakterisasi sifat-sifat probiotik baik 

secara in vitro dan in vivo diperlukan untuk 

menyatakan bahwa isolat tergolong probiotik. 

Salah satu kriteria BAL dapat digolongkan 

dengan probiotik diantaranya adalah adanya 

aktivitas antibakteri terhadap bakteri yang 

merugikan. Fungsionalitas probiotik pada 

produk pangan berdampak dalam meningkatkan 

kesehatan dengan mempengaruhi keseimbangan 

mikroflora usus sehingga dapat mengatasi 

masalah gangguan pencernaan dapat tercapai. 

Produk pangan fungsional dengan 

memanfaatkan aktivitas probiotik menunjukkan 

pertumbuhan yang pesat dalam kelompok 

pangan kesehatan dan upaya penelitian intensif 

sedang dilakukan untuk mengembangkan 

produk-produk probiotik yang mengandung 

bakteri probiotik seperti Lactobacillus dan 
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Bifidobacterium. Produk probiotik tersebut 

dapat memodulasi komposisi bakteri dalam 

usus, sehingga dapat meningkatkan kesehatan 

usus, diantaranya melalui peningkatan toleransi 

terhadap laktosa pada penderita lactose 

intolerance atau meningkatkan daya tahan 

terhadap bakteri patogen (An et al., 2010). 

Bakteri probiotik yang banyak 

dimanfaatkan dalam pangan fungsional berasal 

dari genus Lactobacillus dan Bifidobacterium. 

Lactobacillus terdiri dari 106 spesies, dimana 56 

spesies diantaranya memiliki potensi sebagai 

probiotik. Di sisi lain, Bifidobacterium saat ini 

terdiri dari 30 spesies, dimana 8 diantaranya 

memiliki potensi probiotik (Otieno, 2011). 

Probiotik umumnya berasal dari golongan BAL, 

khususnya genus Lactobacillus dan 

Bifidobacterium yang merupakan bagian dari 

flora normal saluran pencernaan manusia 

(Ogunshe et al., 2011). Lactobacillus dan 

Bifidobacterium merupakan beberapa genus 

probiotik yang dapat memberikan efek 

menguntungkan bagi kesehatan seperti 

pencegahan diare, stimulasi sistem kekebalan 

(immune) tubuh, penurunan kadar kolesterol, 

pencegahan kanker kolon dan usus, pencegahan 

dermatitis atopik pada anak-anak dan penyakit 

irritable bowel syndrome, penanganan alergi 

serta pencegahan dan penanganan penyakit 

infeksi (Wolvers et al., 2010). 

Probiotik dapat memproduksi 

bakteriosin untuk melawan patogen yang 

bersifat selektif hanya terhadap beberapa strain 

patogen. Probiotik juga memproduksi asam 

laktat, asam asetat, hidrogen peroksida, 

laktoperoksidase, lipopolisakarida, dan beberapa 

antimikrobial lainnya. Probiotik juga 

menghasilkan sejumlah nutrisi penting dalam 

sistem imun dan metabolisme host, seperti 

vitamin B (Asam Pantotenat), pyridoksin, 

niasin, asam folat, kobalamin, dan biotin serta 

antioksidan penting seperti vitamin K. Bahan 

antibakteri merupakan senyawa yang digunakan 

untuk mengendalikan pertumbuhan bakteri yang 

bersifat merugikan. Pengendalian pertumbuhan 

mikroorganisme bertujuan untuk mencegah 

penyebaran penyakit dan infeksi, membasmi 

mikroorganisme pada inang yang terinfeksi, dan 

mencegah pembusukan serta perusakan bahan 

oleh mikroorganisme. Antimikrobia meliputi 

golongan antibakteri, antimikotik, dan antiviral 

(Adams and Moss, 2000). 

Pengujian aktivitas antibakteri dapat 

dilakukan dengan metode difusi dan metode 

pengenceran. Disc diffusion test atau uji difusi 

disk dilakukan dengan mengukur diameter zona 
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bening (clear zone) yang merupakan petunjuk 

adanya respon penghambatan pertumbuhan 

bakteri oleh suatu senyawa antibakteri dalam 

ekstrak. Syarat jumlah bakteri untuk uji 

kepekaan/sensitivitas yaitu 105-108 CFU/mL. 

Pengamatan aktivitas penghambatan atau 

antibakteri bertujuan untuk mengetahui 

kemampuan bakteriosin dalam menghambat 

bakteri target (Hermawan, 2007). 

Sebagian besar isolat probiotik berasal 

dari luar negeri yang berdampak pada tingginya 

harga produk pangan probiotik. Selama ini 

probiotik di Indonesia banyak diperoleh dari 

makanan fermentasi maupun makanan lokal asli 

daerah serta asal hewan. Sedangkan sumber 

isolat asal manusia seperti ASI masih jarang 

digunakan. Keunggulan BAL asal ASI memiliki 

potensi sebagai probiotik, yang dapat 

meningkatkan system kekebalan, sehingga 

akhirnya akan diperoleh isolat lokal probiotik 

terseleksi yang dapat digunakan sebagai 

imunostimulan. Probiotik yang berasal dari 

tubuh manusia sendiri seperti ASI, berpeluang 

besar memiliki viabilitas tinggi dan adaptif pada 

saluran pencernaan. Kemampuan probiotik 

tersebut dapat diaplikasikan dalam pembuatan 

pangan kesehatan (Functional Food) atau 

pangan kesehatan (Nutraceutical Food) yang 

memenuhi syarat Generally Recognized as Safe 

(GRAS). Mengkonsumsi pangan kesehatan yang 

mengandung probiotik, akan membantu tubuh 

dalam menjaga keseimbangan mikroflora 

saluran pencernaan, sehingga akan menambah 

nilai guna dari isolat lokal tersebut. 

Berdasarkan hal tersebut perlu upaya 

untuk mendapatkan isolat BAL probiotik 

indigenus, salah satunya bersumber dari ASI 

yang memiliki kemampuan dalam 

penghambatan bakteri patogen. Sehingga perlu 

dilakukan penelitian terkait pengujian aktivitas 

antibakteri isolat BAL kandidat probiotik asal 

ASI. Hasil dari penelitian diharapkan akan 

memperkaya kultur koleksi lokal Indonesia asal 

manusia khususnya dari ASI, yang dapat 

diaplikasikan dalam pangan kesehatan.  

METODE 

Tahapan Penelitian 

Penelitian ini merupakan penelitian 

laboratorium yang mencakup beberapa tahap 

penelitian, yaitu: peremajaan kultur bakteri 

patogen, preparasi isolat kandidat probiotik, 

penyiapan media uji, optimasi konsentrasi kultur 

bakteri patogen dan isolat kandidat probiotik, 

pengujian aktivitas antibakteri isolat kandidat 

probiotik kemudian analisis data hasil 

pengujian. 
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Lokasi Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di 

Laboratorium Teknologi Susu dan Telur, Bagian 

Teknologi Hasil Ternak, Fakultas Peternakan, 

Universitas Gadjah Mada, Yogyakarta. 

Variabel yang diamati 

Variabel yang diamati pada penelitian 

ini adalah aktivitas antibakteri dengan bakteri 

patogen yang digunakan berasal dari kelompok 

Gram positif dan Gram negatif.  

Rancangan/Metodologi Penelitian 

Peremajaan Kultur Bakteri Patogen. 

Sebanyak 4 bakteri patogen digunakan 

dalam pengujian ini yaitu Entr. faecalis 99 EF, 

Stph. aureus FNCC 0047, E. coli FNCC 0091 

dan S. flexneri ATCC 12022. Bakteri patogen 

yang berasal dari kultur persediaan induk 

diremajakan dengan cara diambil sebanyak satu 

ose, diinokulasi dalam media segar agar miring 

Nutrient Agar (NA), diinkubasi pada suhu 37◦C 

selama 24 jam. Selanjutnya sesuai dengan 

kebutuhan uji antibakteri, bakteri patogen 

ditumbuhkan kembali pada media cair. Bakteri 

patogen sebanyak satu ose, diinokulasi dalam 

media Nutrient Broth (NB) dan diinkubasi pada 

suhu 37◦C selama 24 jam. 

Preparasi isolat kandidat Probiotik.  

Isolat kandidat probiotik asal ASI yang 

digunakan pada penelitian ini merupakan hasil 

isolasi penelitian terdahulu. Pada penelitian 

terdahulu diperoleh 13 isolat BAL yang terdiri 

atas 6 L. paracasei, 2 L. casei, 2 P. acidilactici 

dan masing-masing 2 isolat lainnyaadalah L. 

plantarum serta W. confusa. Semua isolat BAL 

yang berhasildiisolasi tersebut memiliki potensi 

probiotik secara in vitro berdasarkan parameter 

uji yaitu ketahanan terhadap asam lambung (pH 

2) dan garam empedu (0,3; 0,5; 1,0 dan 1,5%) 

dan pemanfaatan prebiotik inulin. Isolat yang 

digunakan pada penelitian ini yaitu 3 strain L. 

paracasei yaitu L. paracasei strain AS9, L. 

paracasei strain AS10 dan L. paracasei strain 

AS12 . Isolat tersebut selanjutnya dilakukan 

peremajaan/reculture. Isolat dari kultur 

persediaan induk diremajakan dengan cara 

diambil sebanyak satu ose, diinokulasi dalam 

media cair yaitu de Man Rogosa Sharpe (MRS) 

broth yang telah disuplementasi L-cystein HCl 

0,05% dan bile salt 0,15% dalam media. Isolat 

tersebut kemudian diinkubasi selama 24 jam 

pada suhu 37⁰C. Setelah diinkubasi, kerapatan 

optik (densitas) bakteri diukur menggunakan 

spektrofotometer pada panjang gelombang 580 

nm dengan menggunakan blanko MRS broth. 

Selanjutnya dilakukan pemisahan antara 
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supernatan dengan sel bakteri melalui 

sentrifugasi pada kecepatan 13.000 rpm selama 

15 menit. Selanjutnya supernatan dipindahkan 

ke dalam conicle yang baru dan steril secara 

aseptis. Supernatan inilah yang nantinya akan 

dimasukkan ke dalam sumuran untuk dilakukan 

pengujian antibakteri (Klare et al., 2005). 

Penyiapan Media Uji Aktivitas Antibakteri.  

Sebanyak 2 erlenmeyer, 1 erlenmeyer 

disiapkan dan diisi dengan media NA 1,2% 

sebanyak 12 ml (sebagai seed layer), sedangkan 

1 erlenmeyer lagi diisi dengan larutan agar 

teknis 1,8% sebanyak 15 ml (sebagai based 

layer). Media based layer diletakkan pada 

cawan petri steril, diratakan dan didiamkan 

hingga memadat. Setelah memadat, dibuat 

sumuran dengan meletakkan ring berdiameter 1 

cm dan kemudian di sekeliling ring dituang seed 

layer yang telah ditambahkan kultur patogen. 

Sebanyak 5% kultur patogen yang digunakan 

uji, dimasukkan ke dalam 15 ml media seed 

layer, divortex hingga homogen, dituang pada 

permukaan media based layer yang telah 

memadat, diratakan, didiamkan hingga 

memadat. 

Pengujian aktivitas antibakteri isolat 

kandidat probiotik.  

Pengujian aktivitas antibakteri 

terhadap patogen dilakukan melalui teknik 

sumuran (Nuraida et al., 2011). Sebanyak 5% 

kultur patogen yaitu Entr. faecalis 99 EF, Stph. 

aureus FNCC 0047, E.coli FNCC 0091 dan S. 

flexneri ATCC 12022 diinokulasikan pada 

media alas. Setelah memadat, pada sumuran 

kemudian ditambahkan 200 µl supernatan dari 

masing-masing isolat kandidat probiotik dan 

kemudian diinkubasi pada suhu 37ºC selama 48 

jam. Setelah 48 jam inkubasi, zona 

penghambatan diukur. Zona bening dengan 

ukuran lebih dari 2 mm pada sekeliling sumuran 

diindikasikan sebagai penghambatan positif. 

Teknik Pengumpulan Data Dan Analisis Data 

Teknik pengumpulan data pada 

penelitian ini menggunakan teknik sampling 

dengan kriteria dan data dianalisis secara 

deskriptif. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kemampuan probiotik dalam 

penghambatan bakteri patogen memungkinkan 

bakteri tersebut untuk berkompetisi sehingga 

mampu mempertahankan keseimbangan 

mikrobia dalam saluran pencernaan (An et al., 

2010). Bakteri patogen yang digunakan dalam 

pengujian ini yaitu Stph. aureus FNCC 0047 dan 

Entr. faecalis 99 EF mewakili bakteri Gram 
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positif pembentuk spora, sedangkan E. coli 

FNCC 0091 dan S. flexneri ATCC 12022 

merupakan bakteri Gram negatif.  

Pengujian aktivitas antibakteri 

dilakukan dengan metode sumuran dan diukur 

zona penghambatan. Hasil uji aktivitas 

antagonistik 3 isolat L. paracasei terhadap 

bakteri patogen menunjukkan bahwa isolat-

isolat tersebut memiliki aktivitas penghambatan 

yang beragam (tabel 1). Pengujian dilakukan 

sebanyak 2 kali ulangan. Antibakteri merupakan 

senyawa kimia khas yang dihasilkan oleh 

organisme hidup dalam konsentrasi rendah serta 

dapat menghambat proses penting didalam suatu 

mikroorganisme.

Tabel 1. Rerata Zona Penghambatan (mm) Aktivitas Antibakteri 

Isolat Bakteri patogen 

S. flexneri E. coli Stph. aureus Entr. faecalis 

L. paracasei strain AS9 8,62 7,45 5,82 5,25 

L. paracasei strain AS10 7,62 7,46 6,82 5,36 

L. paracasei strain AS12 15,16 15,18 16,13 17,18 

 

Berdasarkan hasil pengukuran zona bening yang 

terbentuk (tabel 1), menunjukkan bahwa adanya 

variasi daya hambat berdasarkan masing-masing 

isolat untuk setiap jenis bakteri patogen. 

Efektifitas antibakteri dipengaruhi oleh beberapa 

faktor, antara lain: jenis, jumlah, umur dan latar 

belakang kehidupan bakteri, konsentrasi zat 

antibakteri, suhu dan waktu kontak serta sifat 

fisika-kimia substrat (seperti: pH), kadar air, 

tegangan permukaan, jenis dan jumlah zat 

terlarut, dan senyawa lainnya) (Frazier and 

Wetshof, 1988). Hasil uji antibakteri 

menunjukkan bahwa aktivitas antagonistik 

terhadap bakteri patogen oleh BAL tidak 

tergantung dari spesiesnya, sebab strain dari 

spesies yang sama menunjukkan perbedaan 

derajat penghambatan. Selain itu juga terlihat 

bahwa strain yang diisolasi dari jenis yang sama 

tidak memberikan derajat penghambatan yang 

sama, dengan demikian aktivitas penghambatan 

terhadap bakteri patogen oleh BAL bersifat 

strain dependent. 

Menurut hasil penelitian (tabel 1) 

sangat terlihat dengan jelas bahwa L. paracasei 

strain AS12 (gambar 1 dan 3) memiliki daya 

hambat yang kuat untuk semua jenis bakteri 

patogen yang digunakan. Isolat L. paracasei 

strain AS12 menunjukkan adanya daya 

penghambatan rata-rata > 10 mm pada 4 bakteri 

patogen yaitu S. flexneri (15,16±0,18), E. coli 
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(15,18±0,06), Stph. aureus (16,13±0,21)  dan 

Entr. faecalis (17,18±0,06). Kriteria daya 

hambat anti-bakteri dapat dilihat pada tabel 2.

Tabel 2. Kriteria Kekuatan Daya Hambat Anti-bakteri menurut Davis and Stout (1971) 

Tingkat Kekuatan Hambat Diameter Zona Hambat (mm) 

Sangat Kuat > 20 

Kuat 10-20 

Sedang 5-10 

Lemah 0-5 

 

   

  
Gambar 1. Daya hambat Lactobacillus Sp. terhadap bakteri. 

Keterangan: Daya hambat Lactobacillus paracasei strain AS12 terhadap Shigella flexnerii ATCC 12022 (a), 

Enterococcus faecalis 99 EF (b), Staphylococcus aureus (c), dan Esherichia coli (d). Daya hambat Lactobacillus 

paracasei strain AS10 terhadap Shigella flexnerii ATCC 12022 (e) dan Enterococcus faecalis 99 EF (f). Daya 

hambat Lactobacillus paracasei strain AS9 terhadap Staphylococcus aureus (g) dan Esherichia coli (h). 

 

Berdasarkan hasil pengujian pada tabel 

1, hampir semua isolat BAL memiliki 

kemampuan dalam menghambat bakteri 

patogen, akan tetapi hasil bervariasi untuk setiap 

jenis isolat BAL dan bakteri patogen. Hal ini 

terlihat bahwa, daya hambat terhadap patogen 

yang dimiliki L. paracasei strain AS9 (gambar 

1g dan 1h) dan L. paracasei strain AS10 

(gambar 1e dan 1f) tergolong sedang untuk ke-4 

jenis bakteri patogen uji. Hal ini ditunjukkan 

bahwa rata-rata diameter zona bening 5-9 mm. 

Widiana (2012) menyampaikan bahwa 

mekanisme penghambatan senyawa antibakteri 

terhadap pertumbuhan mikrobia dapat terjadi 

dengan beberapacara, diantaranya: menggangu 

pembentukan dinding sel, merusak permeabilitas 

membran sel sehingga terjadi kebocoran materi 

intraseluler, menghambat aktivitas enzim dan 

mengganggu pembentukan asam nukleat (RNA 

dan DNA) sehingga menyebabkan terganggunya 

transfer informasi genetik. 

Berdasarkan hasil pengukuran zona 

penghambatan dari ke-3 strain bakteri L. 

paracasei asal ASI, masing-masing strain 

a b 

f h g 

d c 

e 
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menunjukkan kemampuan yang berbeda-beda 

untuk setiap jenis bakteri patogen walaupun 

masih dalam satu spesies. Adanya perbedaan 

kemampuan penghambatan pada L. paracasei 

asal ASI, hal ini menandakan bahwa 

penghambatan tersebut bersifat strain 

dependent. Sebagai pembanding dengan sumber 

isolat berasal dari material manusia berdasarkan 

kemampuan penghambatan terhadap patogen 

juga disampaikan oleh Bendali et al. (2011) 

bahwa Lactobacillus paracasei subsp. Paracasei 

yang diisolasi dari feses bayi yang baru lahir 

memiliki penghambatan yang kuat terhadap 

Stph. aureus S3 dengan zona hambat 20 mm. 

Beberapa genus probiotik lainnya yang berasal 

dari material manusia juga dilaporkan memiliki 

aktivitas antimikrobia. Verdenelli et al. (2009) 

melaporkan bahwa Lactobacillus paracasei 

IMC502 yang berhasil diisolasi dari feses 

manusia (orang dewasa dengan pemberian 

makanan yang diatur) memiliki penghambatan 

terhadap C. albicans.  

Savino et al. (2011) juga  melaporkan 

mengenai kemampuan penghambatan patogen 

oleh genus Lactobacillus dan Pediococcus yang 

diisolasi dari feses manusia dan saluran 

pencernaan. Studi mengenai L. plantarum MB 

456 yang diisolasi dari feses bayi yang masih 

mengkonsumsi ASI dilaporkan memiliki 

kemampuan antagonistik terhadap bakteri 

patogen E. coli CG 15b (8,33±0,89 mm), K. 

oxytoca GC Y (7,75±0,76 mm), Entr. faecalis 

GC W (8,16±0,56 mm), Entr. aerogenes GC K 

(7,25±0,25 mm), dan Entr. cloacae CG 6a 

(7,05±0,35 mm) yang ditunjukkan dengan zona 

penghambatan. 

Hal lain juga disampaikan oleh 

Ogunshe et al. (2011) bahwa Lactobacillus sp 

yang diisolasi dari feses bayi yang masih 

mengkonsumsi ASI memiliki kemampuan 

antibakteri pada E. coli NTCC 11560 dengan 

zona hambat sebesar 18 mm. Hasil lain 

dikemukakan oleh Nawaz et al. (2011) bahwa L. 

fermentum NWS29 yang diisolasi dari feses bayi 

yang masih mengkonsumsi ASI menunjukkan 

penghambatan terhadap E. ATCC25922, S. 

dysenteriae CMCC51383, Stph. aureus ATCC 

25923 dengan zona hambat > 4 mm. Anindita 

(2013) menyampaikan hasil pengujian 

penghambatan bakteri patogen menunjukkan 

aktivitas yang beragam dari masing-masing 

isolat, walaupun merupakan spesies yang sama. 

Penghambatan terbesar terhadap Stph. aureus 

FNCC 0047 ditunjukkan oleh isolat P. 

acidilactici strain AA, penghambatan terhadap 

Entr. faecalis 99 EF ditunjukkan oleh isolat L. 
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casei strain AG. Sedangkan isolat L. casei strain 

AP menunjukkan penghambatan terbesar 

terhadap S. flexneri ATCC 12022 dan isolat L. 

casei strain AF menunjukkan penghambatan 

terbesar terhadap E. coli FNCC 0091. 

Beberapa penelitian lainnya juga telah 

melaporkan potensi aktivitas antimikrobia dari 

L. paracasei yang diisolasi dari produk pangan 

fermentasi. Liasi et al. (2009) menyampaikan 

bahwa L. paracasei LA02 yang diisolasi dari 

produk fermentasi ikan tradisional yaitu Budu 

memiliki penghambatan yang sangat kuat (15-18 

mm) terhadap B. cereus ATCC 17781, Stph. 

aureus ATCC 25923, S. enterica ATCC 1331 

dan L. monocytogenes ATCC 15313. Islam et al. 

(2021) menyampaikan bahwa L. paracasei ssp. 

paracasei-1 yang diisolasi dari produk susu 

fermentasi yaitu yogurts lokal asal daerah 

Khulna, Bangladesh memiliki aktivitas 

antimikrobia. L. paracasei ssp. paracasei-1 

memiliki efek penghambatan terhadap 6 bakteri 

pathogen yaitu E. coli, V. cholerae, S. 

dysenteriae, Str. paratyphi, Str. epidermis dan 

Str. pyogenes.  

Potensi L. paracasei asal produk 

pangan fermentasi juga dilaporkan oleh Lozo et 

al. (2004) melaporkan L. paracasei subsp. 

paracasei BGBUK2-16 yang diisolasi dari 

produk fermentasi tradisional di Serbia yaitu 

keju acar putih memiliki aktivitas antimikrobia 

pada beberapa bakteri patogen uji. Aktivitas 

penghambatan tersebut bervariasi terhadap 

Salmonella sp. (> 4 mm), P. aeruginosa ATCC 

27853 (> 4 mm), E. coli ATCC 25922 (< 2 

mm), B. cereus ATCC 11778 (> 4 mm), Str. 

faecalis ATCC 29212 (2-4 mm), Str. pneumonie 

ATCC 49619 (> 4 mm), Micrococcus flavus 

ATCC 10240 (> 4 mm) dan B. fragilis ATCC 

25285 (< 2 mm). Penelitian yang dilakukan oleh 

Coman et al. (2014) menyampaikan bahwa salah 

satu probiotik komersial  L. paracasei IMC 

502® memiliki kemampuan penghambatan yang 

bervariasi pada jenis patogen yang berbeda. 

Variasi aktivitas penghambatan ini terjadi pada 

Str. mutans ATCC 20523 (15 mm), Stph. aureus 

ATCC 25923 (30 mm), B. cereus DSM 345 (25 

mm), C. albicans ATCC 10261 (> 30 mm) dan 

S. enterica DSM 14221 (15 mm).  

SIMPULAN DAN SARAN 

Isolat BAL L. paracasei strain AS12 

merupakan kandidat probiotik potensial dalam 

pengujian penghambatan terhadap 4 bakteri 

patogen uji yaitu  Entr. faecalis 99 EF, Stph. 

aureus FNCC 0047, E. coli FNCC 0091 dan S. 

flexneri ATCC 12022. Isolasi dan identifikasi 

molekuler senyawa antibakteri yang dimiliki 
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oleh L. paracasei strain AS12 asal ASI perlu 

dilakukan, untuk mengetahui jenis senyawa 

antibakteri secara spesifik.  
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ABSTRAK 

Ciplukan (Physalis angulata L.) merupakan tanaman herbal yang mengandung berbagai manfaat bagi 

kesehatan manusia, termasuk bagian akar. Manfaat lain yang dimiliki akar tanaman ciplukan masih perlu 

dieksplorasi, termasuk dengan kemampuan bakteri endofit yang hidup di dalam jaringan tanaman. Hubungan 

simbiosis mutualisme antara bakteri endofit dengan tanaman memungkinkan bakteri dapat menghasilkan 

senyawa bioaktif yang sama dengan tanaman inangnya. Penelitian ini bertujuan untuk mengisolasi dan menguji 

potensi aktivitas antibakteri dari bakteri endofit asal akar tanaman ciplukan terhadap bakteri patogen, yaitu 

Staphylococcus aureus dan Escherichia coli. Total enam isolat bakteri endofit yang digunakan merupakan hasil 

isolasi dari akar tanaman ciplukan pada penelitian sebelumnya. Uji aktivitas antibakteri dilakukan 

menggunakan metode difusi cakram atau Kirby Bauer, yaitu dengan menghitung diameter zona hambat koloni 

terhadap bakteri patogen. Sebanyak empat isolat menunjukkan aktivitas penghambatan terhadap S. aureus. 

Nilai hambat terbesar dimiliki oleh isolat AR21 yaitu sebesar 1,6±0,5 mm. Meskipun demikian, semua isolat 

tidak membentuk zona penghambatan terhadap E. coli. Hasil ini mengindikasikan bahwa bakteri endofit dari 

akar tanaman ciplukan memiliki potensi dalam menghasilkan senyawa antibakteri terhadap bakteri patogen dari 

kelompok gram positif, yang diwakili oleh S. aureus. Bakteri endofit tidak menunjukkan aktivitas antibakteri 

terhadap bakteri patogen gram negatif, E. coli. 

 

Kata Kunci: Akar Ciplukan; Bakteri Endofit; Aktivitas Antibakteri; Staphylococcus aureus; Escherichia coli 

 

ABSTRACT 

 Ciplukan (Physalis angulata L.) is herbal plant that contains various benefits for human health, 

including the roots. The other benefits of ciplukan roots still need to be explored, including the ability of 

endophytic bacteria that live in plant tissues. The symbiotic relationship of mutualism between endophytic 

bacteria and plants allows bacteria to produce the same bioactive compounds as their host plants. This study 

aims to isolate and test the potential antibacterial activity of endophytic bacteria from ciplukan roots against 

pathogenic bacteria, i.e. Staphylococcus aureus and Escherichia coli. Total of six endophytic bacterial isolates 

used were the result of ciplukan roots isolation in the previous studies. Antibacterial activity was carried out 

using the disc diffusion or Kirby Bauer method, by calculating the diameter of inhibitory zone against 

pathogenic bacteria. A total of four isolates showed inhibitory activity against S. aureus. The largest inhibitory 

zone was AR21 isolate with value 1.6 ± 0.5 mm. However, all isolates did not form inhibition zone against E. 

coli. These results indicated that endophytic bacteria from ciplukan roots have potential to produce antibacterial 

compounds against pathogenic bacteria from gram-positive group, represented by S. aureus. Endophytic 

bacteria did not show antibacterial activity against gram-negative pathogenic bacteria, E. coli. 

 

Keywords: Ciplukan Roots, Endophytic Bacteria, Antibacterial Activity, Staphylococcus aureus; Escherichia 

coli 
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PENDAHULUAN 

Indonesia sebagai negara tropis telah 

dianugerahi beragam komoditas tanaman yang 

berpotensi sebagai obat tradisional, salah 

satunya yaitu tanaman ciplukan (Physalis 

angulata L.). Berdasarkan berbagai penelitian 

ilmiah, ekstrak tanaman ciplukan mempunyai 

aktivitas sebagai antihiperglikemi, antimikrobia, 

antivirus, imunostimulan dan imunosupresan 

(imunomodulator), antiinflamasi, antioksidan, 

dan sitotoksik (Latifah et al., 2014). Eksplorasi 

untuk menemukan aktivitas lainnya perlu 

dilakukan salah satunya dengan mengisolasi 

bakteri endofit dari tanaman ciplukan. 

Bakteri endofit merupakan bakteri 

yang hidup di dalam jaringan tanaman tanpa 

menimbulkan gejala penyakit bagi tanaman 

tersebut (Hardoim et al., 2008). Suatu bakteri 

disebut sebagai bakteri endofit apabila minimal 

salah satu fase dari siklus hidupnya berkembang 

biak di dalam jaringan tanaman. Proses 

kolonisasi bakteri endofit berawal dari bagian 

perakaran, selanjutnya menyebar ke seluruh 

bagian tanaman seperti batang, daun, buah 

maupun biji (Kandel et al., 2017). Simbiosis 

yang terbentuk antara bakteri endofit dengan 

tanaman inang berupa hubungan mutualisme. 

Bentuk simbiosis ini antara lain menyediakan 

nutrisi yang dibutuhkan tanaman, meningkatkan 

pertumbuhan tanaman melalui modulasi hormon 

pertumbuhan maupun menghambat 

pertumbuhan fitopatogen melalui mekanisme 

kompetisi nutrisi, mekanimse pertahanan 

tanaman maupun produksi senyawa enzim dan 

antibiotik (Ma et al., 2016; Miliute et al., 2015).  

Bakteri endofit umumnya 

menghasilkan senyawa metabolit sekunder yang 

sama dengan tanaman inang. Salah satu teori 

yang mendukung hal tersebut yaitu adanya 

transfer material genetik atau horizontal gene 

transfer dari tanaman inang ke bakteri endofit 

(Ludwig-Müller, 2015). Jenis transfer genetik 

inilah yang memungkinkan terjadinya 

perpindahan gen penyandi metabolit tertentu 

dalam proses evolusinya. Oleh karena itu, 

bakteri endofit berpotensi untuk dikembangkan 

dalam rangka menggali kemampuan dan 

aktivitasnya.   

Beberapa studi mengenai kemampuan 

bakteri endofit yang diisolasi dari tanaman obat 

telah dilakukan. Bakteri endofit yang diisolasi 

dari bagian umbi tanaman herbal sambung 

nyawa (Gynura procumbens) diketahui 

mempunyai kemampuan sebagai antimikrobia 

terhadap Candida albicans, Escherichia coli, 

Pseudomonas sp. dan Bacillus subtilis 
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(Simarmata et al., 2007). Selain itu, sebanyak 14 

isolat bakteri endofit berhasil diisolasi dari 

tanaman sirih hijau (Piper betle L.) dan 3 di 

antaranya mempunyai aktivitas antibakteri 

terhadap Staphylococcus aureus (Magharaniq et 

al., 2014). 

Sejauh ini, penelitian mengenai 

kemampuan aktivitas antibakteri yang dimiliki 

oleh bakteri endofit dari tanaman ciplukan 

belum pernah ada. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui potensi bakteri endofit dari akar 

tanaman ciplukan sebagai antibakteri terhadap 

bakteri patogen S. aureus dan E. coli. Hal ini 

perlu dilakukan untuk mengeksplorasi dan 

melakukan penapisan awal kemampuan 

antibakteri baru dari sumberdaya lokal 

Indonesia. 

METODE 

Penelitian dilakukan di Laboratorium 

Mikrobiologi dan Imunologi, Universitas 

‘Aisyiyah Yogyakarta selama bulan Agustus-

November 2019. Rancangan penelitian berupa 

eksperimental laboratorium. Variabel bebas dari 

penelitian ini yaitu bakteri endofit dari akar 

ciplukan, sedangkan variabel terikat berupa 

diameter zona hambat terhadap bakteri patogen 

S. aureus dan E. coli.  

Alat dan Bahan 

Sebanyak enam isolat bakteri endofit 

dari akar tanaman  ciplukan yang diperoleh dari 

hasil penelitian pendahuluan sebelumnya telah 

disiapkan sebagai isolat uji. Kode isolat tersebut 

yaitu AR11, AR12, AR21, AR31, AR33, AR34. 

Peremajaan bakteri endofit dilakukan 

menggunakan media Tryptic Soy Agar (TSA). 

Bahan lain yang digunakan antara lain medium 

Tryptic Soy Broth (TSB), kandistatin, alkohol 

70%, aquades, kloramfenikol serta bakteri 

patogen S. aureus dan E. coli (kultur koleksi 

dari Laboratorium Mikrobiologi dan Imunologi, 

Universitas ‘Aisyiyah Yogyakarta).  

Alat-alat yang digunakan selama 

penelitian antara lain cawan petri, tabung reaksi, 

batang L, autoklaf, biological safety cabinet, 

oven, inkubator, dan kertas saring yang dibentuk 

bulat (kertas cakram). 

Uji Aktivitas Antibakteri 

Uji aktivitas antibakteri dilakukan 

dengan menuangkan suspensi bakteri S. aureus 

dan E. coli sebanyak 100 µl ke dalam cawan 

petri yang berisi media TSA dengan 

penambahan larutan kandistatin 0,02% b/v dan 

diratakan menggunakan batang L. Cawan petri 

yang sudah dituangi bakteri patogen tersebut 

selanjutnya dibagi menjadi beberapa bidang 

untuk pengujian, meliputi uji untuk isolat bakteri 
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endofit, kontrol positif, dan kontrol negatif. 

Kontrol positif menggunakan kloramfenikol, 

sedangkan kontrol negatif menggunakan 

aquades steril dengan volume masing-masing 20 

µl. Kertas saring steril berbentuk cakram 

diletakkan di tengah bidang pembagian. Isolat 

bakteri endofit diinokulasikan ke kertas saring 

steril sebanyak 20 µl. Cawan petri yang telah 

dinokulasi selanjutnya diinkubasi pada suhu 

37°C selama 24 jam. Zona hambat yang diamati 

setelah inkubasi 1-2 hari (Simarmata, 

Lekatompessy and Sukiman, 2007). Zona 

hambat ditandai dengan terbentuknya zona 

bening di sekitar kertas cakram  (Oktavia dan 

Pujiyanto, 2018). 

Teknik Pengumpulan Data 

Data yang diperoleh berupa diameter 

zona hambat terhadap bakteri patogen S. aureus 

dan E. coli. Diameter daerah zona bening yang 

terbentuk diukur menggunakan jangka sorong 

ataupun penggaris dan dihitung menggunakan 

rumus Konsentrasi Hambat Minimal (KHM). 

KHM adalah diameter zona bening (mm) 

dikurangi diameter kertas cakram (mm). 

Analisis dan Interpretasi Data 

Analisis kriteria kekuatan daya 

antibakteri dikelompokkan menjadi 4 kategori 

yaitu: diameter zona hambat kurang dari 5 mm 

yang dikategorikan lemah, diameter zona 

hambat sebesar 5-10 mm dikategorikan sedang, 

diameter zona hambat 10-20 mm dikategorikan 

kuat dan diameter lebih dari 20 mm 

dikategorikan sangat kuat (Isniyetty, 2010). 

Data hasil pengujian aktivitas 

antibakteri yang diperoleh dianalisis dengan 

mencari nilai rerata (mean) dari setiap ulangan. 

Kemudian, nilai standar deviasi (SD) dihitung 

dari rerata masing-masing isolat.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Bakteri endofit yang digunakan 

merupakan hasil isolasi penelitian sebelumnya 

dari akar ciplukan. Bagian akar umumnya 

mengandung bakteri endofit dalam jumlah yang 

lebih besar dibandingkan dengan bagian tajuk 

tanaman (Afzal et al., 2019).  Hal ini 

berhubungan dengan proses kolonisasi bakteri 

endofit yang dimulai dari bagian perakaran dan 

menyebar ke seluruh bagian tanaman. Selain 

dari ciplukan, bakteri endofit dapat diisolasi dari 

berbagai jenis tanaman inang dan berbagai 

bagian tanaman, seperti bagian akar, batang, 

daun, biji, buah, maupun umbi akar. Bakteri 

endofit hidup dan berkembang di dalam 

pembuluh vaskular maupun ruang antar sel dari 

bagian-bagian tanaman tersebut. 
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Sebanyak empat isolat bakteri endofit 

dari akar ciplukan menunjukkan aktivitas 

antibakteri terhadap S. aureus (tabel 1). Zona 

hambat terbesar dimiliki oleh kode isolat AR21 

dengan nilai rerata 1,6±0,5 mm. Dua isolat 

bakteri endofit tidak membentuk zona hambat 

terhadap S. aureus, yaitu dengan kode isolat 

AR11 dan AR34. 

Tabel 1. Diameter Zona Hambat Bakteri Endofit 

Terhadap S. aureus 

Kode isolat Ulangan (mm) Rerata ± SD 

(mm) 1 2 3 

AR11 0 0 0 0 

AR12 1 1 0 0,7±0,5 

AR21 2 2 1 1,6±0,5 

AR31 1 1 0,5 0,8±0,2 

AR33 1 1 0,5 0,8±0,2 

AR34 0 0 0 0 

Kontrol positif 30 

Kontrol negatif 0 

Ket: SD=standar deviasi 

Semua isolat uji mempunyai nilai 

standar deviasi yang lebih kecil dibandingkan 

nilai rerata ulangannya. Nilai standar deviasi 

berfungsi untuk mengetahui sebaran data dari 

setiap ulangan yang dilakukan. Hal ini 

menunjukkan bahwa data antar ulangan uji 

aktivitas antibakteri mempunyai nilai 

kesenjangan yang kecil, sehingga data dianggap 

representatif. 

Berdasarkan pengujian antibakteri 

terhadap E. coli, semua isolat menunjukkan 

hasil yang negatif atau tidak terbentuk zona 

hambat (tabel 2). Zona hambat hanya terbentuk 

pada kontrol positif, yaitu kloramfenikol sebesar 

22 mm. 

Tabel 2. Diameter Zona Hambat Bakteri 

Endofit Terhadap E. coli 
Kode isolat Ulangan (mm) Rerata 

dengan nilai 

SD (mm) 
1 2 3 

AR11 0 0 0 - 

AR12 0 0 0 - 

AR21 0 0 0 - 

AR31 0 0 0 - 

AR33 0 0 0 - 

AR34 0 0 0 - 

Kontrol positif 22 

Kontrol negatif 0 

Ket: SD=standar deviasi 

Kontrol positif pada kedua uji bakteri 

patogen menggunakan kloramfenikol. 

Kloramfenikol merupakan salah satu jenis 

antibiotik berspektrum luas yang mampu 

menghambat pertumbuhan bakteri gram positif 

maupun gram negatif. Pada kedua pengujian 

bakteri patogen, kontrol positif kloramfenikol 

memberikan hasil zona penghambatan lebih dari 

20 mm.  

Aktivitas antibakteri bakteri endofit 

dari akar ciplukan diujikan pada 2 jenis bakteri 

patogen yang mewakili kelompok gram bakteri. 

Kelompok bakteri gram positif diwakili S. 

aureus, sedangkan kelompok gram negatif 

diwakili oleh bakteri E. coli. Kedua bakteri 

patogen tersebut bersifat merugikan bagi 

manusia, bahkan tanpa disadari terdapat dalam 

berbagai produk makanan maupun jamu yang 

dianggap sebagai produk kesehatan (Nugraheni, 



Avalaible online at https://journals.ums.ac.id/index.php/biomedika, Permalink/DOI: 10.23917/biomedika.v13i1.11009 
Biomedika, ISSN 2085-8345 

 

 Biomedika, Volume 13 No. 1, Februari 2021 

 

53 

2019). Perbedaan keduanya antara lain terletak 

pada komposisi struktur dinding selnya.  

Pada penelitian ini, bakteri endofit 

hanya memberikan hasil positif penghambatan 

terhadap bakteri patogen pada kelompok gram 

positif, S. aureus. Hal yang sama dilaporkan 

pada penelitian lain di mana bakteri endofit dari 

tanaman tapak dara (Catharanthus roseus L.) 

memiliki aktivitas penghambatan lebih tinggi 

terhadap bakteri gram positif, S. aureus, 

dibandingkan dengan E. coli (Oktavia dan 

Pujiyanto, 2018). Selain itu, aktivitas antibakteri 

yang dimiliki senyawa flavonoid dari tanaman 

ciplukan memberikan penghambatan yang lebih 

efektif terhadap bakteri patogen S. aureus 

dibandingkan E. coli, dengan menunjukkan 

aktivitas penghambatan tergolong kuat terhadap 

S. aureus (Isniyetty, 2010). Aktivitas antibakteri 

senyawa flavonoid ciplukan menghasilkan 

diameter zona hambat sebesar 13 mm terhadap 

S. aureus (Isniyetty, 2010). Oleh karena itu, 

dimungkinkan bakteri endofit juga memiliki 

aktivitas antibakteri yang hampir sama dengan 

senyawa flavonoid dari tanaman ciplukan. 

Ditinjau dari struktur dinding selnya, 

kelompok gram positif hanya memiliki 1 lapisan 

dinding sel yang tersusun dari peptidoglikan 

saja. Lain halnya dengan kelompok gram negatif 

di mana dinding sel terdiri dari 2 lapisan, yaitu 

lapisan membran luar yang tersusun dari 

lipopolisakarida dan lapisan lain berupa 

peptidoglikan. Beberapa senyawa antibakteri 

mempunyai mode aksi berupa penghambatan 

sintesis lapisan peptidoglikan, menghambat 

sintesis protein, maupun menghambat lintasan 

metabolisme (Allison and Lambert, 2014). 

Meskipun demikian, mode aksi dari senyawa 

yang diekskresikan oleh bakteri endofit belum 

diketahui dan masih perlu dilakukan penelitian 

lanjut. 

Hasil positif pada pengujian 

antibakteri ditandai dengan terbentuknya zona 

bening atau zona hambat di sekitar kertas 

cakram (gambar 1). Zona hambat tersebut 

mengindikasikan bahwa bakteri endofit 

menghasilkan senyawa aktif yang dapat 

menekan pertumbuhan bakteri patogen. 

Diameter zona bening yang terbentuk bervariasi 

tergantung pada jenis isolat bakteri endofit dan 

bakteri patogennya. 

 
Gambar 1. Visualisasi pembentukan zona hambat 

terhadap S. aureus. a) bakteri endofit kode isolat 

AR21, b) kontrol negatif, c) kontrol positif. Tanda 

panah menunjukkan zona hambat. 
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Kekuatan daya hambat keempat isolat 

bakteri endofit terhadap S. aureus termasuk 

rendah, karena diameter zona hambat kurang 

dari 5 mm. Hasil uji kontrol positif 

kloramfenikol memberikan zona hambat sebesar 

30 mm. Begitu pula kontrol positif terhadap E. 

coli juga memberikan zona hambat 22 mm. Hal 

ini mengindikasikan bahwa kloramfenikol 

memiliki zona penghambatan yang sangat kuat. 

Pembentukan zona hambat pada pengujian 

aktivitas antibakteri dapat dipengaruhi oleh 

beberapa faktor antara lain kandungan senyawa 

antibakteri dan jenis bakteri patogen (Isniyetty, 

2010). 

Isolat bakteri endofit tidak membentuk 

zona hambat terhadap patogen bukan berarti 

tidak memiliki aktivitas antibakteri. Hal ini 

kemungkinan dikarenakan isolat tersebut 

mempunyai kandungan senyawa aktif 

antibakteri dalam jumlah yang sangat rendah, 

atau mungkin juga memiliki kandungan 

senyawa potensial lainnya (Simarmata et al., 

2007). Oleh karena itu, eksplorasi senyawa 

antibakteri tetap perlu dilakukan. 

Zona bening yang terbentuk di sekitar 

koloni mengindikasikan adanya kemampuan 

aktivitas antibakteri yang dimiliki oleh bakteri 

endofit dari akar tanaman ciplukan. Aktivitas ini 

kemungkinan berupa kemampuan 

mensekresikan senyawa antibiotik yang dapat 

menghambat pertumbuhan bakteri patogen E. 

coli maupun S. aureus. Meskipun demikian, 

optimasi produksi senyawa bioaktif oleh bakteri 

endofit masih diperlukan untuk memaksimalkan 

aktivitasnya sebagai antibakteri.  

SIMPULAN DAN SARAN 

Sebanyak empat isolat bakteri endofit 

dari tanaman ciplukan dengan kode isolat AR12, 

AR21, AR31, dan AR33, memberikan hasil 

positif yang ditandai dengan terbentuknya zona 

hambat terhadap bakteri S. aureus. Meskipun 

demikian, semua isolat bakteri endofit 

memberikan hasil uji negatif, atau tidak 

terbentuk zona hambat terhadap E. coli. 

Penelitian lanjutan perlu dilakukan untuk 

mengidentifikasi spesies isolat, karakterisasi 

senyawa yang dihasilkan, dan optimalisasi 

aktivitas antibakteri dari bakteri endofit yang 

diisolasi dari akar ciplukan. 
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ABSTRAK 

Blondo merupakan limbah produksi virgin coconut oil (VCO) dapat menjadi sumber untuk mengisolasi 

bakteri asam laktat. Bakteri asam laktat mampu menghasilkan zat antimikroba yang dapat dikembangkan untuk 

mengobati kasus infeksi oleh bakteri Staphylococcus aureus. Bakteri Staphylococcus aureus dapat menyebabkan 

infeksi mulai dari keracunan makanan, infeksi kulit hingga infeksi sistemik. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengisolasi dan menguji aktivitas antimikroba bakteri asam laktat dari blondo terhadap bakteri Staphylococcus 

aureus.  Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif cross-sectional. Sampel blondo diambil dari kelompok 

wanita tani di Tabanan yang berjumlah 16 sampel dengan pengambilan sampel secara simple random sampling.  

Bakteri diisolasi menggunakan media selektif yaitu agar de Man Rogosa and Sharpe (MRS) dan identifikasi 

dengan uji pewarnaan gram, uji katalase dan uji produksi gas dari glukosa. Uji aktivitas antimikroba bakteri 

asam laktat dilakukan dengan menggunakan metode difusi sumuran. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa di 

dalam sampel blondo terdapat bakteri asam laktat dari genus Lactobacillus dan Streptococcus. Bakteri asam 

laktat yang diisolasi dari blondo VCO mampu menghambat Staphylococcus aureus dengan terbentuknya zona 

hambat berupa zona bening dengan rata-rata diameter zona hambat 11,02 mm. Zona hambat yang terbentuk 

termasuk dalam kategori sedang dan kuat, dengan zona hambat tertinggi yang dihasilkan yaitu 20,8 mm dan 

terendah yaitu 9,2 mm.  Bakteri asam laktat dari blondo memiliki aktivitas antimikroba terhadap bakteri 

Staphylococcus aureus. 

 

Kata Kunci: Bakteri Asam Laktat, Blondo, Potensi Antimikroba 

 

ABSTRACT 

Blondo is a waste from the virgin coconut oil (VCO) producted which can be used as a source of lactic 

acid bacteria. Lactic acid bacteria are capable of producing antimicrobial compounds to inhibit the growth of 

pathogenic bacteria. The purpose of this study was to isolate and test the antimicrobial activity of lactic acid 

bacteria from blondo against Staphylococcus aureus bacteria. This research is a descriptive cross¬-sectional. 

Blondo samples were taken at group of farm women in Tabanan Regency, which was 16 samples with simple 

random sampling. Bacteria were isolated using selective medium de Man Rogosa and Sharpe (MRS) agar and 

identified with gram staining test, catalase test and gas production test from glucose. The antimicrobial activity 

test of lactic acid bacteria  was performed by using wells-diffusion method. The results of this study indicated 

there was lactic acid bacteria from the genus Lactobacillus and Streptococcus in the blondo sample. Lactic acid 

bacteria isolated from blondo were able to inhibit Staphylococcus aureus by forming a clear zone with an 

average diameter of inhibition zone was 11.02 mm. There were two antimicrobial potential category, medium 

and strong category, with the highest resulting inhibit zone was 20.8 mm and the lowest was 9.2 mm. Lactic acid 

bacteria from blondo had antimicrobials potential against Staphylococcus aureus 

 

Keywords: Lactic Acid Bacteria, Blondo, Antimicrobial Potential 
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PENDAHULUAN 

Penyakit infeksi merupakan suatu 

problema yang rumit dan kompleks di bidang 

kesehatan. Infeksi disebut juga dengan 

communicable disease atau transmissible 

disease terjadi apabila mikroorganisme patogen 

masuk dan mengalahkan sistem pertahanan 

tubuh (James et al., 2008). Mikroorganisme 

patogen tersebut salah satunya yaitu 

Staphylococcus aureus yang dapat 

menyebabkan keracunan makanan akibat 

enterotoksin yang dihasilkan. Enterotoksin ini 

dapat stabil pada suhu tinggi dan cepat resisten 

terhadap zat antimikroba sehingga menimbulkan 

permasalahan dalam tata laksana pengobatan 

(Brooks et al., 2010). 

Penggunaan antibiotik masih paling 

dominan digunakan sebagai pengobatan 

penyakit infeksi yang disebabkan oleh bakteri 

(Sumarjo, 2009). Tidak terkendalinya 

penggunaan antibiotik untuk pengobatan infeksi 

menimbulkan kasus baru di bidang kesehatan. 

Kemudahan dalam membeli obat antibiotik di 

apotek tanpa disertai resep dokter dan 

kurangnya informasi mengenai pemilihan serta 

penggunaan antibiotik yang tepat, telah 

berkontribusi terhadap terjadinya resistensi. 

Saat ini bahan alam mulai kembali 

digunakan oleh masyarakat untuk pengobatan. 

Eksplorasi pengobatan lainnya yang dilakukan 

mulai dari bahan alam bahkan sampai ke produk 

sampingan atau limbah yang tidak dimanfaatkan 

penggunaannya.  

Blondo merupakan limbah dari proses 

pembuatan Virigin Coconut Oil (VCO) yang 

tidak mengalami pengolahan lebih lanjut. 

Kebanyakan limbah blondo dibuang begitu saja 

atau beberapa orang hanya memanfaatkannya 

kembali menjadi minyak goreng. Limbah 

blondo ini memiliki kandungan nutrisi yang 

cukup tinggi diantaranya mengandung 

karbohidrat dan protein yang cukup tinggi, 

lemak, mineral, serta asam lemak essensial 

seperti asam oleat, linoleat, linolenat serta 

bakteri yang menguntungkan yaitu bakteri asam 

laktat (Haerani, 2010; Murtius et al., 2012). 

Pertumbuhan bakteri asam laktat pada blondo 

didukung oleh faktor-faktor tertentu seperti 

nutrisi pada santan utamanya yaitu karbohidrat 

serta kondisi lingkungan yang sesuai (Florou-

Paneri et al., 2013). 

Bakteri asam laktat merupakan bakteri 

Gram positif yang memiliki karakteristik 

berbentuk batang atau kokus, tidak membentuk 

spora, menghasilkan asam laktat serta 
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menghasilkan substansi antimikroba diantaranya 

asam organik, bakteriosin, hidrogen peroksida, 

karbondioksida, dan alkohol (Lahtinen et al., 

2012).  Bakteri asam laktat umumnya 

dimanfaatkan di bidang pangan yakni pada 

makan berfermentasi yang digunakan sebagai 

pengganti bahan pengawet kimia 

(biopreservatif) pada bahan makanan guna 

memperpanjang umur simpan produk (Kapoor, 

2011). Bakteri asam laktat juga dapat 

dimanfaatkan dalam bidang kesehatan, salah 

satu contohnya yaitu sebagai minuman 

probiotik. Bakteri asam laktat jenis 

Lactobacillus casei telah dimanfaatkan sebagai 

starter bakteri dalam pembuatan minuman 

probiotik dari air kelapa muda. Fungsi starter 

bakteri pada minuman probiotik adalah untuk 

menjaga kesehatan tubuh, menstimulasi respons 

kekebalan, dan mengurangi bakteri patogen 

dalam usus (Yanuar dan Sutrisno, 2015).  

Potensi bakteri asam laktat sebagai 

antimikroba telah banyak diuji oleh beberapa 

peneliti. Isolat bakteri asam laktat asal dua hari 

fermentasi kakao varietas forester memiliki sifat 

antibakteri terhadap lima bakteri patogen 

(Bacillus subtilis, Escherichia coli, Listeria 

monocytogenes, Staphylococcus aureus dan 

Salmonella typhi) dengan menghasilkan 

diameter daya hambat berkisar 7-12 mm 

(Urnemi et al., 2011). Bakteri asam laktat hasil 

isolasi dari berbagai sumber nabati dan bahan 

berbasis susu memiliki aktivitas antagonistik 

terhadap bakteri patogen Staphylococcus aureus, 

Bacillus cereus dan Escerichia coli (Susanti et 

al., 2007). 

Berbagai penelitian yang telah 

dilakukan untuk menemukan sumber dari 

bakteri asam laktat, diharapkan dapat 

dikembangkan lebih lanjut dalam proses 

penemuan bahan antimikroba baru. Berdasarkan 

hal tersebut, maka dalam penelitian ini diuji 

aktivitas antimikroba bakteri asam laktat yang 

diisolasi dari sampel blondo terhadap salah satu 

bakteri patogen yakni Staphylococcus aureus 

METODE 

Jenis penelitian ini merupakan 

penelitian  deskriptif dengan pendekatan cross 

sectional. Bakteri asam laktat yang diuji 

diisolasi dari 16 sampel blondo yang dihasilkan 

oleh kelompok wanita tani, Desa Tengkudak, 

Kecamatan Penebel, Kabupaten Tabanan, Bali. 

Sampel diambil dengan teknik probability 

sampling secara simple random sampling 

melalui teknik acak sederhana. 

Alat-alat yang digunakan dalam 

penelitian ini yaitu neraca analitik (Radwag), 
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hotplate stirrer (Jisico), autoklaf (TOMY SX-

500), pipet ukur steril (Iwaki-Pyrex®), oven 

(Wegnec), Biosafety Cabinet (Biobase), Mc 

Farland densitometer (Biosan), standar Mc 

Farland (Prolab), mikropipet (Socorex) 

inkubator (Esco), mikroskop binokuler 

(Ollympus). 

Bahan-bahan yang digunakan antar 

lain: media Muller Hinton Agar (MHA) 

(Oxoid), isolat Staphylococcus aureus ATCC 

25923, De Man Rogosa and Sharpe (MRS) 

Agar (Oxoid), De Man Rogosa and Sharpe 

(MRS) Broth (Oxoid), pewarna Gram, minyak 

emersi, larutan hidrogen peroksida, alkohol 

70%, NaCl fisiologis steril, paper disk kosong, 

paper disk antibiotik amoksisilin (sebagai 

kontrol kerja yang efektif menghambat 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus), 

dan aquades steril.  

Jenis data yang dikumpulkan adalah 

data primer meliputi data mengenai hasil isolasi 

bakteri asam laktat dari sampel blondo dan hasil 

uji aktivitas antimikroba bakteri asam laktat 

terhadap Staphylococcus aureus. Data 

dikumpulkan melalui pemeriksaan laboratorium, 

yaitu dengan teknik kultur dan pengukuran 

aktivitas antimikroba dengan metode difusi 

sumuran.  Data yang diperoleh dianalisis secara 

deskriptif. 

Sampel blondo diambil pada bagian 

atas serta bagian antara minyak dan air 

menggunakan spatula dan dimasukan secara 

aseptis ke dalam botol sampel steril. Sampel 

blondo diencerkan menggunakan garam 

fisiologis (NaCl 0,85% steril) dengan rasio 1:9. 

Sampel selanjutnya diinokulasikan pada media 

MRS agar dengan metode streak plate, 

kemudian diinkubasi  pada suhu 37 οC selama 

48 jam. Koloni bakteri yang tumbuh selanjutnya 

diidentifikasi dengan pewarnaan gram, uji 

katalase, dan uji produksi gas dari glukosa. 

Uji aktivitas antimikroba dilakukan 

pada media MHA. Koloni bakteri 

Staphylococcus aureus usia 24 jam diambil 

beberapa ose kemudian disuspensikan ke dalam 

tabung reaksi yang berisi larutan NaCl fisiologis 

steril sebanyak 5 mL. Kekeruhan suspensi 

dibandingkan dengan standar kekeruhan Mc 

Farland 0,5% yang setara dengan 1,5 × 108 

CFU/mL pada alat Mc Farland densitometer. 

Swab kapas steril disiapkan dan dicelupkan ke 

dalam suspensi bakteri Staphylococcus aureus, 

kemudian digoreskan merata pada permukaan 

media MHA, didiamkan selama 5-15 menit agar 

suspensi dapat meresap ke dalam media. 
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Sumuran dibuat pada media MHA dengan 

menggunakan alat pembuat sumur dengan 

diamater sumuran sama dengan diameter 

cakram. Masing-masing sumuran kemudian 

ditambahkan dengan 20 µl suspensi bakteri 

asam laktat usia 24 jam yang dikultur pada 

media MRS Broth. Media MHA tersebut 

kemudian diinkubasi pada suhu 37 οC selama 24 

jam. Diameter zona hambat yang terbentuk 

diukur untuk menentukan aktivitas antimikroba 

bakteri asam laktat terhadap Staphylococcus 

aureus. Sebagai kontrol negatif digunakan 

media MRS broth steril yang dimasukkan ke 

dalam sumuran. Sedangkan kontrol positif 

digunakan cakram antibiotik amoksisilin yang 

ditempelkan pada media MHA. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kultur bakteri asam laktat dari sampel 

blondo dilakukan pada media MRS agar yang 

merupakan media selektif untuk pertumbuhan 

bakteri asam laktat. Hasil kultur bakteri asam 

laktat dapat dilihat pada gambar 1 di bawah ini : 

 
Gambar 1. Koloni bakteri yang tumbuh pada media 

MRS Agar (Sumber: Data Primer, 2018) 

Berdasarkan gambar 1 koloni bakteri 

yang tumbuh pada media MRS agar memiliki 

karakteristik berbentuk bulat, elevasi cembung, 

berwarna putih dan cream, serta tepian yang 

rata. Bakteri asam laktat dapat diisolasi dari 

berbagai sampel yakni susu fermentasi, sawi 

fermentasi dan saluran pencernaan ikan nila, 

dengan karakteristik koloni pada media 

pertumbuhan yaitu berwarna putih, cream, 

cream kekuningan sampai kuning, bentuk bulat 

dengan tepian rata serta elevasi cembung dan 

rata (Susanti et al., 2007). Isolasi bakteri asam 

laktat dari yoghurt juga menunjukkan 

karakteristik yang serupa yaitu berbentuk bulat, 

berwarna cream, kuning muda dan putih 

kekuningan, tepian rata, serta elevasi cembung 

dan datar (Riadi et al., 2017). 

Koloni bakteri yang tumbuh pada media 

MRS agar kemudian diidentifikasi dengan 

pewarnaan gram, uji katalase, dan uji produksi 

gas dari glukosa. Hasil identifikasi koloni dapat 

dilihat pada tabel 1, gambar 2 dan 3. 

 

Tabel 1. Hasil Identifikasi Bakteri Asam Laktat 

Dari Sampel Blondo 

Uji Jumlah 

(sampel) 

Prosentase 

(%) 

Pewarnaan Gram: 

- Gram positif 

- Gram negatif 

 

16 

0 

 

100 

0 

Bentuk sel: 

- Basil  

- Kokus 

 

15 

1 

 

93,75 

6,25 
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Katalase: 

- Negatif 

- Positif 

 

16 

0 

 

100 

0 

Produksi gas dari 

glukosa: 

- Terdapat gas 

- Tidak terdapat gas 

 

 

2 

14 

 

 

12,5 

87,5 

(Sumber : Data Primer, 2018) 

 
Gambar 2. Hasil pewarnaan Gram BAL isolat Blondo 

 

 
Gambar 3. Hasil uji katalase BAL isolasat Blondo  

 

Berdasarkan tabel 1 di atas, dari hasil 

pewarnaan Gram terhadap koloni bakteri yang 

tumbuh ditemukan bakteri yang bersifat gram 

positif (gambar 2) dengan hasil negatif pada uji 

katalase (gambar 3). Beberapa penelitian lain 

juga telah melaporkan hasil identifikasi bakteri 

asam laktat dengan karakteristik Gram positif 

dan katalase negative (Delvia et al., 2015; Ismail 

dan Yulvizar, 2017; Riadi et al., 2017). 

Bentuk sel dari bakteri asam laktat 

dapat membantu dalam mengetahui genus dari 

bakteri asam laktat. Bentuk sel bakteri asam 

laktat yang ditemukan pada sampel blondo yaitu 

berbentuk basil (93,75%) dan kokus (6,25%) 

(tabel 1). Bentuk sel bakteri asam laktat 

dikelompokkan menjadi dua famili yaitu 

Streptococcaceae dan Lactobacillaceae. Famili 

Lactobacillaceae yang memiliki bentuk basil dan 

terdiri dari genus Lactobacillus. Famili 

Streptococcaceae yang memiliki bentuk bulat 

dan terdiri dari genus Streptococcus, 

Leuconostoc dan Pediococcus (Muzaifa, 2014)  

Berdasarkan karakteristik bentuk 

selnya, bakteri asam laktat dengan bentuk basil 

diduga merupakan genus Lactobacillus. 

Sedangkan bakteri asam laktat dengan bentuk 

kokus, diduga dari genus Streptococcus dan 

Leuconostoc. Hal tersebut dikarenakan bakteri 

asam laktat yang ditemukan tersusun seperti 

rantai (Holzapfel and Wood, 2014). Namun 

untuk memastikan genusnya, maka dilakukan uji 

produksi gas dari glukosa. 

Berdasarkan uji produksi gas dari 

glukosa yang ditunjukkan pada tabel 1, sejumlah 

14 sampel (87,5%) yang diuji memiliki tipe 

fermentasi homofermentatif yang ditandai 

dengan tidak adanya gas pada tabung durham 

(gambar 4a). Sedangkan dua sampel (12,5%) 

lainnya merupakan tipe heterofermentatif yang 
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ditandai dengan terbentuknya gelembung gas 

pada tabung durham (gambar 4b).  

  

a b 

Gambar 4. Hasil uji produksi gas positif (a) dan 

produksi gas negatif (b) 

 

Bakteri asam laktat dengan tipe 

fermentasi homofermentatif yaitu Streptococcus, 

Pediococcus dan Lactobacillus. Sedangkan 

bakteri asam laktat dengan tipe fermentasi 

heterofermentatif seperti Leuconostoc dan 

beberapa spesies dari Lactobacillus (Aritonang 

et al., 2017). 

Berdasarkan serangkaian uji untuk 

identifikasi bakteri asam laktat,  dapat diketahui 

jenis bakteri asam laktat yang berhasil diisolasi 

dari sampel blondo merupakan genus 

Lactobacillus dan genus Streptococcus.  

Penelitian lain yang mengisolasi bakteri asam 

laktat dari sampel blondo juga menemukan 

bakteri dari genus Lactobacillus sp. dan 

Streptococcus sp (Murtius et al., 2012). Jenis 

bakteri asam laktat lainnya yang dapat diisolasi 

dari sampel blondo antara lain L. delbruecki 

subsp. bulgaricus, L. casei dan L. fermenti, yang 

seluruhnya berasal dari genus Lactobacillus 

(Mandei, 2016).  

Berdasarkan hasil identifikasi dari 16 

sampel blondo ditemukan 32 isolat yang 

merupakan bakteri asam laktat. Semua isolat 

bakteri asam laktat selanjutnya diuji aktivitas 

antimikroba terhadap bakteri Staphylococcus 

aureus dengan metode difusi sumuran. Hasil uji 

aktivitas antimikroba dapat dilihat pada tabel 2 

dan gambar 4. 

Tabel 2. Hasil Uji Aktivitas Antimikroba Bakteri 

Asam Laktat Isolat Blondo Terhadap 

Staphylococcus Aureus 

No Jumlah 

isolate 

Aktivitas 

antimikroba 

Rata-rata 

zona hambat  

1 26 Mampu 

menghambat 

11,02 (mm) 

(±5,7) 

2 6 Tidak mampu 

menghambat 

0  mm 

(Sumber : Data Primer, 2018) 

 
Gambar 4. Hasil uji aktivitas antimikroba BAL 

isolat blondo terhadap bakteri Staphylococcus aureus 

 

Adapun kategori aktivitas antimikroba 

yang dihasilkan oleh 26 isolat bakteri asam 

laktat yang mampu menghambat pertumbuhan 

bakteri Staphylococcus aureus ditunjukkan pada 

tabel 3 di bawah ini : 



Avalaible online at https://journals.ums.ac.id/index.php/biomedika, Permalink/DOI: 10.23917/biomedika.v13i1.11070 
Biomedika, ISSN 2085-8345 

 

 Biomedika, Volume 13 No. 1, Februari 2021 

 

63 

Tabel 3. Kategori Aktivitas Antimikroba  

Bakteri Asam Laktat Isolat Blondo Terhadap 

Staphylococcus Aureus 

No Kategori Daya 

Hambat 

Jumlah 

(isolat) 

Prosentase 

(%) 

1 Sedang 3 11,54 

2 Kuat 23 88,46 

 Total 26 100 

(Sumber : Data Primer, 2018) 

Berdasarkan Tabel 2 di atas,  sebanyak 

26 isolat (81,25%) bakteri asam laktat mampu 

menghambat pertumbuhan bakteri 

Staphylococcus aureus. Aktivitas aktimikroba 

bakteri asam laktat tersebut ditandai dengan 

adanya zona bening yang terbentuk di sekitar 

sumuran pada media MHA yang berisi suspensi 

bakteri asam laktat. Zona bening tersebut 

menandakan adanya aktivitas aktibakteri 

terhadap pertumbuhan Staphylococcus aureus. 

Zona bening yang dibentuk oleh setiap 

isolat bakteri asam laktat menunjukkan hasil 

yang berbeda-beda dengan rata-rata diameter 

yaitu 11,02 mm. Hasil zona bening tertinggi 

ditunjukkan oleh isolat bakteri G11 sebesar 20,8 

mm (gambar 4). Sedangkan zona bening yang 

terendah yang dihasilkan yaitu sebesar 9,2 mm 

yang ditunjukkan oleh isolat A21. Perbedaan 

zona bening yang terbentuk dapat disebabkan 

oleh kemampuan bakteri asam laktat dalam 

menghasilkan zat antimikroba, jenis dan jumlah 

zat antimikroba yang dihasilkan serta umur 

biakan bakteri (Riadi et al., 2017)  

Kategori antimikroba berdasarkan 

diameter zona bening yang terbentuk 

digolongkan ke dalam kategori kuat (88,46%) 

dan sedang (11,54%) (Tabel 3). Kategori 

antimikroba berdasarkan diameter zona bening 

yang dihasilkan yaitu sangat kuat dengan 

diameter >20 mm, kuat diameter antara 11-20 

mm, sedang dengan diameter antara 6-10 mm 

dan lemah ≤5 mm (Surjowardojo et al., 2015). 

Bakteri asam laktat yang diisolasi masing-

masing dari fermentasi biji kakao (Ismail & 

Yulvizar, 2017) dan bekasam (Desniar et al., 

2012) juga mampu menghambat bakteri 

Staphylococcus aureus dengan kategori kuat.  

Berdasarkan tipe fermentasinya, 

bakteri asam laktat dapat menghasilkan zat 

antimikroba yang berbeda-beda. Tipe 

homofermentatif memproduksi zat antimikroba 

berupa asam laktat sebagai produk utama dari 

metabolisme glukosa. Sedangkan bakteri asam 

laktat heterofermentatif selain menghasilkan 

asam laktat juga menghasilkan asam asetat, 

bakteriosin karbondioksida, hidrogen peroksida 

dan alkohol (Lahtinen et al., 2012). 

Dengan beragamnya senyawa 

antibakteri yang dihasilkan oleh bakteri asam 

laktat heterofermentatif maka diameter zona 

hambat yang dibentuk akan lebih besar dari tipe 
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homofermentatif. Namun dalam penelitian ini 

isolat dengan kode B11, B12, B31 dan B32 yang 

merupakan tipe heterofermentatif, zona hambat 

yang terbentuk terhadap Staphylococcus aureus 

tidaklah lebih besar dari tipe homofermentatif . 

Hal ini disebabkan karena konsentrasi dari 

beberapa zat antimikroba yang dihasilkan 

jumlahnya sedikit dan juga karena sifat 

karakteristik dari bakteri Staphylococcus aureus. 

Hidrogen peroksida yang dihasilkan 

oleh bakteri asam laktat heterofermentatif 

mampu menghambat pertumbuhan bakteri 

dengan cara menghancurkan enzim, mengubah 

sifat protein, dan mengganggu membran dari 

mikroorganisme (Maczulak, 2011). Namun 

karena karakteristik dari bakteri Staphylococcus 

aureus yang memiliki enzim katalase, membuat 

hidrogen peroksida ini tidak dapat menghambat 

bakteri Staphylococcus aureus (Brooks et al., 

2010). 

Mekanisme karbondioksida dalam 

menghambat bakteri belum diketahui secara 

pasti. Karbondioksida diduga mampu 

menyebabkan kondisi lingkungan menjadi 

anaerob atau kadar oksigen menjadi sedikit 

(Siregar, 2010). Kondisi yang anaerob ini dapat 

menghambat pertumbuhan dari bakteri. Namun 

bakteri Staphylococcus aureus diketahui bersifat 

anaerob fakultatif yang mampu hidup baik ada 

maupun tidak ada oksigen, sehingga 

karbondioksida tidak dapat bekerja secara 

maksimal dalam menghambat bakteri 

Staphylococcus aureus (Brooks et al., 2010). 

Kemampuan bakteri asam laktat dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri 

Staphylococcus aureus sebagian besar karena 

adanya asam organik yakni asam laktat dan 

asam asetat. Asam laktat merupakan produk 

utama dari proses metabolisme glukosa oleh 

bakteri asam laktat. Selama 24 jam inkubasi, 

konsentrasi asam laktat yang diproduksi yaitu 

berkisar 16,692-20,620 g/L dan akan meningkat 

seiring dengan lamanya waktu inkubasi (Desniar 

et al., 2012). Jumlah produksi asam organik 

yang tinggi, membuat asam organik ini mampu 

menembus membran bakteri yang menyebabkan 

anion asam lemah dan zat antimikroba lainnya 

menumpuk di sitoplasma, sehingga mengganggu 

proses metabolisme dari Staphylococcus aureus 

(Lahtinen et al., 2012). Produksi asam laktat 

yang terlalu tinggi juga menyebabkan penurunan 

pH pada media. Asam laktat dan penurunan pH 

secara sinergis bekerja sama dalam menghambat 

bakteri Staphylococcus aureus. Penurunan pH 

menjadi 3–4,5 secara tidak langsung membantu 

mengganggu aktivitas enzim sehingga sel 
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Staphylococcus aureus tidak mampu melakukan 

aktivitas metabolismenya (Sutrisna et al., 2017).  

Keberhasilan zat antimikroba yang 

dihasilkan oleh bakteri asam laktat juga 

tegantung pada struktur dinding sel bakteri yang 

dihambat. Struktur dinding sel akan berpengaruh 

pada ketahanan suatu bakteri terhadap zat 

antimikroba. Dalam penelitian ini bakteri 

Staphylococcus aureus yang digunakan 

merupakan bakteri Gram positif dengan struktur 

dinding sel yang lebih sederhana dibandingkan 

bakteri Gram negatif sehingga lebih rentan 

terhadap aktivitas antimikroba (Brooks et al., 

2010) 

Aktivitas antimikroba yang dihasilkan 

oleh bakteri asam laktat yang diisolasi dari 

sampel blondo dapat menjadi informasi baru 

mengenai limbah yang tidak selamanya 

memberikan efek yang buruk. Kemampuan 

bakteri asam laktat yang diisolasi dari blondo 

dalam menghambat pertumbuhan 

Staphylococcus aureus, dapat dimanfaatkan 

sebagai starter bakteri dalam pembuatan 

minuman probiotik, namun perlu dilakukan 

tahap uji lebih lanjut yaitu hitung koloni bakteri 

asam laktat, uji ketahanan pH dan garam 

empedu. 

Penghitungan koloni bakteri asam 

laktat erat kaitannya dengan jumlah zat 

antimikroba yang akan dihasilkan. Semakin 

banyak jumlah koloni bakteri asam laktat maka 

semakin banyak zat antimikroba yang 

dihasilkan. Hasil penelitian lain melaporkan 

jumlah koloni bakteri asam laktat yang diisolasi 

dari blondo VCO berjumlah 5×109 CFU/ml. 

Jumlah tersebut cukup digunakan sebagai starter 

bakteri dalam pembuatan minutan probiotik 

(Murtius et al., 2012). 

SIMPULAN DAN SARAN 

Bakteri asam laktat yang diisolasi dari 

sampel blondo mampu menghambat 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus 

(81,25%). Rata-rata diameter zona hambat yaitu 

11,02 mm, diameter tertinggi yaitu 20,08 mm 

dan terendah yaitu 9,2 mm. Aktivitas 

antimikroba bakteri asam laktat terhadap 

Staphylococcus aureus termasuk ke dalam 

kategori sedang sebanyak 11,54% dan kuat 

sebanyak 88,46%. 

Bakteri asam laktat yang diisolasi dari 

blondo diharapkan dapat digunakan lebih lanjut 

sebagai salah satu starter bakteri dalam 

pembuatan minuman probiotik setelah dilakukan 

uji tahap lanjut yaitu hitung koloni bakteri asam 

laktat, uji ketahanan pH dan garam empedu.  
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ABSTRAK 

Anopheles aconitus merupakan nyamuk pembawa parasit malaria (Plasmodium sp.). Pengendalian  

penyakit malaria bergantung pada pengendalian vektornya. Penggunaan larvasida alami perlu dikembangkan 

untuk mengurangi dampak negatif larvasida sintetis yang dapat mencemari lingkungan. Tanaman yang dapat 

digunakan untuk larvasida alami salah satunya adalah daun tembakau (Nicotiana tabacum L.) karena 

mengandung flavanoid, alkaloid, tanin, saponin, dan minyak atsiri. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 

efektivitas ekstrak daun tembakau terhadap mortalitas larva Anopheles aconitus dan dosis optimal ekstrak daun 

tembakau sebagai larvasida Anopheles aconitus. Penelitian ini bersifat eksperimental laboratorik dengan 

rancangan post test only with control group design, dengan 4 variasi konsentrasi 0,00875%, 0,0175%, 0,035%, 

0,07%, 1 kontrol negatif (aquadest dan CMC) dan 1 kontrol positif (abate), dilakukan 4 kali pengulangan 

dengan pengamatan tiap 6 jam sekali selama 24 jam. Hasil uji Kruskal-Wallis menunjukan terdapat hubungan 

antara ekstrak daun tembakau kematian larva Anopheles aconitus (p= 0,000). Hasil uji Post Hoc Mann-whitney, 

semua konsentrasi memiliki perbedaan yang signifikan dibandingkan kontrol negatif, sedangkan kontrol positif 

dengan konsentrasi 0,07% tidak berbeda signifikan, menunjukkan bahwa konsentrasi 0,07% memiliki potensi 

hampir dengan abate sebagai larvasida. Analisis probit LC50 pada 0,025% dan LT50 pada 9,877 jam. Sehingga 

dapat disimpulkan bahwa ekstrak daun tembakau efektif dalam membunuh larva Anopheles aconitus. 

 
Kata Kunci : Ekstrak Daun Tembakau, Anopheles aconitus, Larvasida, Malaria 
 

ABSTRACT 

Anopheles aconitus is a mosquito carrying malaria parasite (Plasmodium sp.). Malaria control depends on 

controlling the vector. The use of natural larvicides needs to be developed to reduce the negative impact of 

synthetic larvicides which can pollute the environment. One of the plants that can be used for natural larvicides 

is tobacco leaf (Nicotiana tabacum L.) because it contains flavonoids, alkaloids, tannins, saponins, and essential 

oils. The purpose of this study was to determine the effectiveness of tobacco leaf extract on the mortality of 

Anopheles aconitus larvae and the optimal dose of tobacco leaf extract as Anopheles aconitus larvae. This study 

is a laboratory experimental study with post test only with control group design, with 4 concentrations of 

0.00875%, 0.0175%, 0.035%, 0.07%, 1 negative control (aquadest and CMC) and 1 positive control (abate) 

performed 4 repetitions with observations every 6 hours for 24 hours. The Kruskal-Wallis test showed that there 

was a relationship between tobacco leaf extract and the death of Anopheles aconitus larvae (p= 0,000). Post-

Hoc Mann-Whitney test results, all concentrations had significant differences compared to negative controls, 

while positive controls with a concentration of 0.07% did not differ significantly, indicating that a concentration 

of 0.07% had the potential to be nearly as abate as larvicide. The LC50 probit analysis was 0.025% and LT50 

was 9.877 hours. So it can be concluded that tobacco leaf extract is effective in killing Anopheles aconitus 

larvae. 
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PENDAHULUAN 

Malaria merupakan salah satu penyakit 

infeksi yang paling berbahaya di dunia. World 

Health Organization (WHO) memperkirakan 

setiap tahun terdapat 300-500 juta penduduk 

dunia menderita penyakit ini dan sekitar 2,7 juta 

jiwa meninggal akibat malaria (WHO, 2015).  

Malaria merupakan suatu penyakit 

infeksi akut maupun kronik yang disebabkan 

oleh infeksi Plasmodium yang menyerang 

eritrosit dan ditandai dengan ditemukannya 

bentuk aseksual dalam darah, dengan gejala 

demam, menggigil, anemia, dan pembesaran 

limpa ( Fitriany dan Ahmad, 2018). 

Salah satu upaya yang dilakukan 

memutus penyebaran penyakit malaria, adalah 

dengan pemberian larvasida. Larvasida kimia 

yang banyak digunakan adalah abate. 

Penggunaan abate memiliki dampak buruk 

yang dapat menimbulkan keracunan pada 

manusia, keracunan pada hewan ternak, 

polusi lingkungan, dan serangga lain menjadi 

resisten (Pramudyo et al., 2015). Oleh karena 

itu diperlukan cara-cara lain untuk 

memberantas vektor yang aman bagi 

lingkungan dan tidak menganggu ekosistem 

(Astriani dan Widawati, 2017).  

Alternatif digunakan saat ini adalah 

dengan menggunakan larvasida alami, yaitu 

larvasida berbahan dasar tumbuhan. Larvasida 

memiliki kemampuan membunuh yang lebih 

baik daripada insektisida sintetis karena sasaran 

dari larvasida adalah larva nyamuk yang masih 

memiliki kemampuan bertahan hidup rendah 

dan terlokalisir di suatu tempat (tidak dapat 

berpindah jauh) (Yasmin dkk., 2012). 

Tumbuhan yang dapat digunakan 

sebagai larvasida alami adalah daun tembakau. 

Dalam daun tembakau diduga terdapat 

kandungan flavonoid, alkaloid, saponin, tanin, 

dan minyak atsiri yang bersifat toksik bagi larva 

Anopheles aconitus. 

Penelitian sebelumnya yang dilakukan 

oleh Handayani dkk. (2018) bahwa ekstrak daun 

tembakau efektif dalam membunuh larva 

nyamuk Aedes aegypti. Pada penelitian yang 

dilakukan Wijayanti dkk. (2015), ekstrak daun 

tembakau mempunyai efek larvasida dalam 

membunuh larva nyamuk Culex 

quinquefasciatus.  

Berdasarkan latar belakang tersebut, 

peneliti menduga daun tembakau mengandung 

flavonoid, alkaloid, saponin, tanin, dan minyak 

atsiri yang bersifat toksik bagi larva Anopheles 

aconitus sehingga dapat digunakan sebagai 
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larvasida alami yang efektif untuk nyamuk 

Anopheles aconitus. Peneliti berinisiatif 

melakukan penelitian untuk mengetahui apakah 

ekstrak etanol daun tembakau fektif terhadap 

mortalitas larva Anopheles aconitus. Sampai 

proposal penelitian ini ditulis, belum ada 

penelitian yang mencari tahu efektivitas ekstrak 

etanol 96% tembakau terhadap mortalitas larva 

Anopheles aconitus. Tujuan penelitian ini Untuk 

mengetahui efek ekstrak etanol 96% tembakau 

terhadap larva Anopheles acontinus dan untuk 

mengetahui dosis optimal ekstrak etanol 96% 

tembakau sebagai larvasida Anopheles 

acontinus. 

 Hasil penelitian ini dapat digunakan 

untuk pemanfaatan daun tembakau sebagai 

larvasida alami Anopheles aconitus untuk 

mengurangi kejadian malaria di Indonesia. 

Hipotesis yang diharapkan adalah ekstrak etanol 

daun tembakau memiliki efek mortalitas 

terhadap larva Anopheles aconitus.  

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini bersifat eksperimental 

laboratorik menggunakan metode post test 

only with controlled group design. Pembuatan 

ekstrak dilakukan di Laboratorium Farmakologi 

Fakultas Kedokteran, Universitas 

Muhammadiyah Surakarta dan penelitian 

dilakukan di Balai Besar Penelitian dan 

Pengembangan Vektor dan Reservoir Penyakit 

(B2P2VRP) Salatiga, Jawa Tengah. Besar 

sampel pada penelitian ini menggunakan 2 

kontrol dan 4 perlakuan dengan 25 larva instar 

III dalam setiap kelompok perlakuan yang 

dimasukkan dalam gelas uji. Sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini ada 600 ekor. 

Sampel diambil dengan teknik purposive 

sampling, yaitu metode penelitian subjek 

berdasarkan atas ciri-ciri atau sifat tertentu yang 

berkaitan dengan karakteristik populasi. Kriteria 

inklusi yaitu larva instar III dan larva yang 

bergerak aktif. Sedangkan kriteria eksklusi larva 

mati sebelum penelitian. 

Pembuatan ekstrak etanol 96% daun 

tembakau (Nicotiana tabacum L.)  melewati 

tahap pencucian dan pengeringan. Setelah 

kering kemudian sampai menjadi simplisia 

kemudian ditimbang. Simplisia yang sudah siap 

kemudian direndam dengan pelarut etanol 96% 

selama 4x24 jam. Setelah 4x24 jam hasil 

maserasi disaring menggunakan kertas saring. 

Ekstrak yang telah disaring kemudian diuapkan 

dengan alat evaporator untuk mendapatkan 

ekstrak kemudian dituang ke cawan porselin dan 

didapatkan ekstrak. Ekstrak dipanaskan pada 

waterbath dengan suhu 60ºC dalam kondisi 
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diaduk secara terus menerus. Hasil dari 

pemanasan tersebut akan didapatkan ekstrak 

kental, lalu dilakukan pembuatan larutan stok 

dengan menggunakan konsentrasi 0,07% dan 

pelarut (CMC) 1 gr yang dilarutkan dalam 1000 

ml aquadest. 

 
Gambar 1. Konsentrasi Perlakuan Ekstrak Daun Tembakau 0,00875%, 0,0175%, 0,035%, dan 0,07%. 

 

Kontrol negatif (aquades dan CMC), 

kontrol positif (diberikan abate 1 mg dalam 99 

ml air), perlakuan 1 (konsentrasi ekstrak daun 

tembakau 0,00875%: 12,5 ml larutan stok 

ditambah 87,5ml air), perlakuan 2 (konsentrasi 

ekstrak daun tembakau 0,0175%: 25 ml larutan 

stok ditambah 75 ml air), perlakuan 3 

(konsentrasi ekstrak daun tembakau 0,035%: 50 

ml larutan stok ditambah 50 ml air), Perlakuan 4 

(konsentrasi ekstrak daun tembakau 0,07%: 100 

ml larutan stok), dengan empat pengulangan, 

diamati setiap 6 jam selama 24 jam (gambar 1). 

Analisis data dilakukan, uji normalitas 

(Shapiro-wilk) dan varians homogen (Levene 

test), perbedaan pada setiap variabel perlakuan 

terhadap kematian nyamuk (uji Kruskal Wallis). 

Selanjutnya dilakukan uji lanjut post hoc (Mann 

Whitney), lalu uji probit Lethal Concentration 

dan Lethal Time. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Uji pendahuluan dibagi menjadi 6 

kelompok perlakuan kontrol (+), kontrol (-), 

konsentrasi 0,025%, 0,05%, 0,075%, 0,01% 

menunjukan adanya peningkatan kematian 

larva Anopheles aconitus yang tinggi, sehingga 

konsentrasi final yang digunakan untuk uji 

penelitian adalah 0,00875%, 0,0175%, 0,035%, 

dan 0,07%. Uji penelitian dilakukan pada 6 

perlakuan selama 24 jam yang di amati setiap 6 

jam dengan pengulangan sebanyak 4 kali. 

Ditinjau pada Tabel bahwa kelompok kontrol 

(+) yang dilakukan pemberian abate dijumpai 

adanya 100% kematian larva Anopheles 

aconitus, kelompok kontrol (-) yang dilakukan 

pemberian aquades dan CMC tidak dijumpai 

adanya kematian larva Anopheles aconitus, 

empat kelompok perlakuan yang dilakukan 
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pemberian ekstrak etanol daun tembakau 

dengan konsentrasi yang berbeda yaitu 

perlakuan 1 (0,00875%), perlakuan 2 

(0,0175%), perlakuan 3 (0,035%), dan 

perlakuan 4 (0,07%) didapatkan angka 

kematian tertinggi yaitu pada perlakuan 4 

dengan konsentrasi 0,07%  menyebabkan 98% 

kematian pada larva Anopheles aconitus.  

Berdasarkan hal tersebut dapat dilihat bahwa 

semakin tinggi konsentrasi ekstrak daun 

tembakau yang diberikan maka semakin tinggi 

pula tingkat kematian larva Anopheles 

aconitus. 

Tabel 1. Uji penelitian 

Perlakukan/ 

Konsentrasi 

Pengula

ngan 

Kematian Larva Setelah Diberi 

Ekstrak Daun Tembakau 

Rata-Rata 

Kematian 

Perkonsen

trasi pada 

jam ke 24 

Persentase 

Kematian 

Perkonsen

trasi pada 

jam ke 24 

Jam 

Ke-6 

Jam 

Ke-12 

Jam 

Ke-18 

Jam 

Ke-24 

P0 (Kontrol -) 

I 0 0 0 0 

0 0% 
II 0 0 0 0 

III 0 0 0 0 

IV 0 0 0 0 

Rata-Rata Kematian 

Perwaktu (jam) 
0 0 0 0  

P1 (0,00875%) 

I 1 2 2 5 

6,25 25% 
II 2 4 4 5 

III 0 2 2 7 

IV 2 3 3 8 

Rata-Rata Kematian 

Perwaktu (jam) 
1,25 2,75 2,75 6,25  

P2 (0,0175%) 

I 3 7 8 12 

11,5 46% 
II 0 2 4 11 

III 1 1 7 8 

IV 2 2 11 15 

Rata-Rata Kematian 

Perwaktu (jam) 
1,5 3 7,5 11,5  

P3 (0,035%) 

I 5 10 12 19 

18,75 75% 
II 2 6 16 19 

III 3 9 16 19 

IV 7 9 16 18 

Rata-Rata Kematian 

Perwaktu (jam) 
4,25 8,5 15 18,75  

P4 (0,07%) 

I 10 17 23 25 

24,5 98% 
II 12 17 21 24 

III 9 17 23 24 

IV 11 17 24 25 

Rata-Rata Kematian 

Perwaktu (jam) 
10,5 17 22,75 24,5  

P5 

(Kontrol +) 

I 25 25 25 25 

25 100% 
II 25 25 25 25 

III 25 25 25 25 

IV 25 25 25 25 

Rata-Rata Kematian 

Perwaktu (jam) 
25 25 25 25  
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Penelitian ini dilakukan dengan uji 

Shapiro-wilk, data hasil uji normalitas 

menunjukan distribusi data tidak normal (p> 

0,05). Uji homogenitas dalam penelitian ini 

dilakukan dengan menggunakan uji Levene. 

diperoleh nilai sig (0,007) < 0,05 dapat 

diasumsikan bahwa data tidak homogen. 

Berdasarkan hasil uji normalitas dan 

homogenitas diperoleh data tidak terdistribusi 

normal dan tidak homogen. Selanjutnya 

dilakukan uji kruskal-wallis menunjukan nilai 

sig (0,000) < 0,005, sehingga dapat 

disimpulkan terdapat perbedaan yang bermakna 

antara setiap penelitian. Untuk mengetahui 

kelompok mana yang paling bermakna dalam 

menyebabkan kematian larva (Asymp. Sig. < 

0,05) dilakukan uji Post hoc Mann-Whitney. 

Tabel 4. Uji Post hoc Mann-Whitney 

Mann-

Whitney 

p Keterangan 

K- dan P1 0,013 Berbeda bermakna 

K- dan P2 0,014 Berbeda bermakna 

K- dan P3 0,011 Berbeda bermakna 

K- dan P4 0,013 Berbeda bermakna 

K- dan K+ 0,008 Berbeda bermakna 

+ dan P1 0,013 Berbeda bermakna 

K+ dan P2 0,014 Berbeda bermakna 

K+ dan P3 0,011 Berbeda bermakna 

K+ dan P4 0,127 Tidak berbeda bermakna 

P1 dan P2 0,028 Berbeda bermakna 

P1 dan P3 0,017 Berbeda bermakna 

P1 dan P4 0,019 Berbeda bermakna 

P2 dan P3 0,018 Berbeda bermakna 

P2 dan P4 0,019 Berbeda bermakna 

P3 dan P4 0,017 Berbeda bermakna 

 

Tampak semua perbandingan antar P0 

(kontrol (–) aquadest dan CMC) dengan 

kelompok P1 (0,00875%), P2 (0,0175%),  P3 

(0,035%), P4 (0,07%) mempunyai nilai p< 0,05 

yang mempunyai arti adanya perbedaan 

bermakna, sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ekstrak daun tembakau memiliki efek terhadap 

mortalitas larva Anopheles aconitus. P5 (kontrol 

(+) /abate) dengan kelompok P1 (0,00875%), P2 

(0,0175%),  P3 (0,035%), menunjukan adanya 

perbedaan yang bermakna yang artinya dosis 

tersebut kurang efektif diandingkan dengan 

abate. P5 (kontrol (+)/abate) dengan P4 (0,07%) 

menunjukan nilai p>0,05 yang artinya tidak 

berbeda bermakna, sehingga dapat disimpulkan 

dosis 0,07% memiliki potensi yang hampir sama 

dengan abate 1mg. 

Hasil Uji probit lethal time 

menunjukan bahwa pada konsentrasi 0,07% 

didapatkan nilai LT50 9,877 jam yang artinya 

tidak melebihi batas waktu pengamatan 

sehingga konsentrasi ini efektif jika dipakai 

sebagai larvasida terhadap larva Anopheles 

aconitus instar III. Semakin tinggi konsentrasi 

yang diberikan pada larva uji, semakin banyak 

kandungan kimia yang terpajan pada larva uji, 

sehingga waktu yang dibutuhkan untuk 

membunuh larva menjadi semakin cepat. 
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Hasil dari analisis probit lethal 

consentration yang dilakukan pada masing-

masing waktu pengamatan, terlihat nilai LC50 

hingga jam ke-24 membutuhkan konsentrasi 

0,025%. Hal ini menunjukan bahwa semakin 

lama pajanan untuk menimbulkan kematian 

larva 50% dari total larva uji maka dibutuhkan 

konsentrasi yang semakin tinggi. 

Penelitian sebelumnya yang 

dilakukan oleh Wijayanti dkk. (2015) bahwa 

tembakau memiliki efek sebagai larvasida 

terhadap larva Culex quinquefasciatus dengan 

dosis 0,005%, 0,011%, 0,018%, 0,031%, 

0,066%, dan 0,095%. Pada dosis paling tinggi 

(0,095%) presentasi mortalitas Culex 

quinquefasciatus sebesar 90%, dengan pelarut 

tween 80. Pada penelitian ini, ekstrak daun 

tembakau dosis 0,07% dapat membunuh 

sebesar 98% larva. Sehingga dapat disimpulkan 

dengan menggunakan dosis rendah ekstrak 

tembakau sudah dapat menyebabkan kematian 

pada larva. Dimungkinkan larva Anopheles 

aconitus lebih rentan terhadap zat aktif pada 

ekstrak daun tembakau. 

Berdasarkan hal tersebut dapat diduga 

bahwa ekstrak daun tembakau memiliki efek 

larvasida karena diduga memiliki senyawa aktif 

yaitu alkaloid, flavanoid, tanin, minyak atsiri 

dan saponin yang bersifat toksik pada serangga, 

sehingga timbul kelemahan gerak otot-otot 

pernapasan, menyebabkan racun erut, racun 

kontak, menyebabkan gangguan nutrisi dan 

akhirnya menimbulkan kematian. Hasil 

penelitian ini menunjukan bahwa ekstrak etanol 

daun tembakau  memiliki kemampuan yang 

signifikan dalam membunuh larva  Anopheles 

aconitus dapat dijadikan alternatif  sebagai  

larvasida alami. (Handayani dkk., 2016).  

SIMPULAN DAN SARAN  

Kesimpulan dari penelitian ini adalah 

ekstrak daun tembakau memiliki efek larvasida 

terhadap larva Anopheles aconitus instar III, 

terutama dosis 0,07% efektif membunuh 100% 

Larva Anopheles conitus, dan LC50 ekstrak daun 

tembakau danterhadap mortalitas larva 

Anopheles aconitus dalam 24 jam sebesar 

0,025%. LT50 ekstrak daun tembakau terhadap 

mortalitas larva Anopheles aconitus dengan 

konsentrasi 0,07% yaitu selama 9,877 jam. 

Saran dari penelitian ini yaitu perlu 

penelitian lebih lanjut mengenai daya larvasida 

insektisida daun tembakau dalam bentuk sediaan 

lain yang bisa digunakan oleh masyarakat. Perlu 

dilakukan uji toxicitas ekstrak yang digunakan 

pada penelitian, untuk mengetahui larva tersebut 

mati karena ekstrak tembakau (Nicotiana 
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tabacum L.) atau pelarut-pelarut yang 

digunakan. Perlu dilakukan penelitian lanjut 

mengenai efektivitas ekstrak daun tembakau 

terhadap vektor-vektor penyakit yang lain. 
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ABSTRAK 

Metode ekstraksi menjadi penting dan dapat mempengaruhi ekstrak yang diperoleh. Rendemen hasil 

metode maserasi berulang didapatkan lebih tinggi dibandingkan maserasi. Penelitian ini ditujukan untuk 

membandingkan hasil analisis kromatografi lapis tipis (KLT) dan aktivitas penangkapan radikal bebas (PRB) 

ekstrak etanol rimpang lempuyang emprit (Zingiber americans) hasil maserasi sekali dan maserasi berulang. 

Simplisia diekstraksi dengan pelarut etanol 96% (rasio 10:75) menggunakan metode maserasi dan maserasi 

berulang masing-masing sebanyak empat kali replikasi. Setiap ekstrak dilakukan analisis kromatografi lapis 

tipis silika gel GF254 menggunakan eluen heksana:etil asetat (9:1), dan dilanjutkan dengan uji penangkapan 

radikal bebas DPPH. Rendemen hasil maserasi dan maserasi berulang adalah 4,37% dan 6,83% (p< 0,05) 

berturut-turut, sedangkan persen PRB-nya 21,63% dan 32,68% (p> 0,05) secara berturut-turut. Hasil 

kromatogram menampakkan perbedaan intensitas bercak dan nilai Rf.  Bercak yang tidak terelusi menunjukkan 

kemampuan dalam menangkap radikal bebas, dimana sebagian bercak menunjukkan bahwa ekstrak 

mengandung golongan senyawa terpenoid, flavonoid, dan alkaloid, namun tidak fenolik. Kesimpulan penelitian 

ini bahwa maserasi dan masersi berulang memiliki aktivitas PRB yang tidak berbeda, dengan kandungan 

terpenoid, flavonoid, dan alkaloid yang lebih tinggi pada maserasi berulang. 

 

Kata Kunci: Lempuyang Emprit, Maserasi, Maserasi Berulang, Aktivitas Penangkapan Radikal Bebas, 

Kromatografi Lapis Tipis 

 

ABSTRACT 

Extraction method is important because has high impact to the final result of extract.  The repeated 

maceration yield (rMAC) is higher than maceration (MAC) method. The aim of the research was to compare the 

results of chromatogram profile and free radical scavenging activity of ethanol extracts of lempuyang emprit 

(Zingiber americans) between both of methods. Crude material was extracted using 96% ethanol (ratio 10:75) 

four times for each method. Extracts were analyzed using TLC plate of silica gel GF254 as stationary phase and 

hexane-ethyl acetate (9:1) as mobile phase. Their radical scavenging activity were done using DPPH method. 

The yield of maceration repeated maceration results was 4.37% and 21.63% (p <0.05), respectively, while the 

percentage of PRB was 6.83% and 32.68% (p> 0.05), respectively. The chromatogram results showed the 

difference in spot intensity and the Rf value. The uneluted spots showed the activity of radical scavenging. The 

spots reveal that terpenoid, flavonoid, and alkaloid groups but not phenolic were found in both of extract. 

Further purification needed to be done to confirm the% PRB value that did not differ from the two extracts 
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PENDAHULUAN 

Kandungan senyawa dengan aktivitas 

penangkap radikal bebas dalam ekstrak berperan 

aktif dalam pengobatan, dimana konsentrasi 

senyawa akan dipengaruhi dari teknik ekstraksi 

yang merupakan kunci dalam memperoleh 

semua senyawa aktif target  (Ghasemzadeh et 

al., 2010).  Pemilihan teknik ekstraksi 

mempengaruhi hasil jumlah dan jenis 

kandungan senyawa dalam ekstrak (Yusnawan, 

2018). Yeshak et al. (2012) membuktikan 

bahwa terdapat perbedaan sepersepuluh bagian 

untuk besar rendemen ekstrak pada 1 dari 4 

siklotida yang digunakan, dimana sebagian 

besar perlakuan didapati penambahan 9% 

rendemen. Famili Zingiberaceae diketahui 

sebagai tanaman sumber antioksidan, salah satu 

spesiesnya adalah lempuyang emprit (Zingiber 

americans) (Da’i et al. 2018).  

Salah satu sesquiterpen, yaitu 

zerumbon, merupakan kandungan terbesar 

lempuyang emprit dapat larut dalam heksana 

atau etanol (Sukari et al., 2008). Nilai half 

maximal inhibitory concentration (IC50) 

penangkapan radikal bebas zerumbon sebesar 

105,08 μg/mL, namun nilai Ferric Reducing 

Antioxidant Power (FRAP) lebih rendah 3,6 

kalinya dibandingkan dengan vitamin C 

(Sidahmed et al., 2015; Da’i et al. , 2018). Profil 

kromatogram dari hasil maserasi dan perkolasi 

terdapat perbedaan dalam jumlah bercak yaitu 

berturut-turut tiga dan lima bercak, karena 

kandungan kimia dalam ekstrak hasil maserasi 

memiliki konsentrasi yang kecil sehingga tidak 

dapat terdeteksi. 

Penelitian ini dilakukan untuk 

membandingkan hasil kromatografi lapis tipis 

dan aktivitas penangkapan radikal bebas ekstrak 

etanol lempuyang emprit (Zingiber americans) 

hasil maserasi sekali dan maserasi berulang. 

METODE 

Alat dan Bahan 

Alat yang digunakan dalam penelitian 

ini yaitu alat-alat gelas (pyrex), neraca analitik 

OHAUS Pioneer, labu alas datar, kondensor 

allihn, magnetic stirrer, hot plate (Cimarec 

thermo scientific), vacuum rotary evaporator 

(Heidolph), waterbath (Memmert), mikropipet 

(Socorex), spektrofotometer UV-Vis Shimadzu 

UV mini-1240, microtube, kuvet (Hellma), 

sonicator (Branson), lampu UV portable, pipa 

kapiler, bejana komatrografi lapis tipis (KLT).  

Bahan yang digunakan yaitu rimpang 

lempuyang emprit yang diperoleh dari Dusun 

Pijenan, Desa Bakalan, Kecamatan Jumapolo, 
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Kabupaten Karanganyar, etanol 96%, etanol p.a 

(Agung Jaya), air suling, larutan pereaksi 

anisaldehid-asam sulfat, feri klorida, 

dragendorff, sitroborat, 2,2 Difenil-l-

pikrilhidrazil (DPPH), dan lempeng KLT GF254 

Preparasi Simplisia 

Rimpang yang telah dideterminasi di 

Laboratorium FKIP UMS disortir berdasarkan 

ukuran, warna, dan bau. Rimpang terpilih 

dicuci, dikupas, dirajang, dan dikeringkan di 

bawah sinar matahari dengan pembatas kain 

hitam. Rimpang kering diserbuk menggunakan 

blender lalu disimpan dalam wadah tertutup. 

Ekstraksi Rimpang Lempuyang Emprit 

Metode maserasi sekali dilakukan 

dengan cara merendam 100 gram serbuk dalam 

etanol 96% selama 3 jam dengan pengadukan 

manual pada jam ke 0, 1, dan 2. Hasil 

dipisahkan antara filtrat dan residu 

menggunakan Buchner. Filtrat diuapkan dengan 

rotary evaporator pada suhu 600C lalu 

dikentalkan di atas waterbath sehingga 

didapatkan ekstrak kental.  Ekstrak disimpan 

pada kulkas. Maserasi dilakukan dengan 

orientasi dan replikasi tiga kali.  

Maserasi berulang dikerjakan dengan 

cara melarutkan 100 gram serbuk dalam etanol 

96% menggunakan labu alas datar yang 

terhubung kondensor Allihn dengan kecepatan 

pengadukan 350 rpm yang dihentikan setelah 1 

jam. Hasil dipisahkan antara filtrat dan residu 

dengan Buchner. Proses ini diulangi hingga 4 

kali. Total filtrat diuapkan dengan rotary 

evaporator pada suhu 600 C lalu dikentalkan di 

atas waterbath. Ekstrak kental yang didapatkan 

disimpan pada kulkas. Maserasi berulang 

dilakukan dengan orientasi dan replikasi tiga 

kali.  

Penentuan Aktivitas Penangkapan Radikal 

Bebas  

 

Penentuan panjang gelombang 

maksimal dilakukan dengan mengambil 500,0 

µL larutan DPPH 0,8 mM dan ditambahkan 

etanol p.a hingga volume akhirnya adalah 2,5 

mL di dalam mikrotube dan diukur 

absorbansinya pada rentang panjang gelombang 

400-800 nm dengan blanko etanol p.a. Panjang 

gelombang maksimal DPPH secara teoritis yaitu 

517 nm. Larutan stok dibuat dalam konsentrasi 

1200 µg/mL, diencerkan menjadi 200 µg/mL 

lalu ditambahkan etanol dan larutan DPPH 

masing-masing sebanyak 500,0 µL. Campuran 

diinkubasi dalam kondisi terhindar cahaya 

selama 45 menit dan dilakukan pengukuran. 

Apabila dari hasil pengujian skrining 200 µg/mL 
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menunjukkan nilai % PRB≥ 50% maka 

pengujian dilanjutkan dengan IC50.  

Analisis Kromatografi Lapis Tipis 

Kromatogram ekstrak diperoleh 

dengan cara KLT dengan kadar sampel 0,1 

μg/mL pada lempeng  silika gel GF254 dan 

menggunakan fase gerak heksana:etil asetat 

(9:1) dan bercak yang terbentuk diamati pada 

sinar UV254 nm dan 366 nm. Dalam identifikasi 

senyawa, plat KLT disemprot dengan pereaksi 

anisaldehid-H2SO4, FeCl3, sitroborat, 

dragendorff, dan DPPH yang kemudian 

dibandingkan dengan kontrol positif 1,0 mg/mL. 

Kontrol positif yang digunakan yaitu mentol, 

kuercetin, asam galat, vitamin E, dan piperin. 

Analisis Data 

Analisis data secara statistika 

dilakukan uji distribusi data dengan uji Shapiro 

Wilk. Data terdistribusi normal dilanjutkan uji T 

independent. Data terdistribusi tidak normal 

dilanjutkan uji Mann Whitney. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Ekstrak yang didapatkan berupa 

ekstrak kental berwarna coklat kehitaman untuk 

kedua metode. Rendemen maserasi berulang 

lebih tinggi 1,6 kalinya dibandingkan maserasi 

sekali (tabel 1) yang berbeda signifikan (uji T, 

p< 0,05). Selain faktor pengadukan, adanya 

perbedaan rendemen dikarenakan jumlah pelarut 

yang digunakan berbeda, pengaruh efektivitas 

dan total lama penyarian.  

Tabel 1. Rendemen Dan Persen Penangkapan 

Radikal Bebas Maserasi Dan Maserasi Berulang 

Ekstrak Etanol Rimpang Lempuyang Emprit (n= 

4) 

Metode 
Rendemen 

(rerata±SD) 

% PRB 

(rerata±SD) 

Maserasi 4,37±0,14 21,63±5,89 

Maserasi 

Berulang 
6,83±1,15 32,68±6,99 

Hasil skrining awal untuk uji PRB 

ekstrak pada kadar 200 ppm diperoleh nilai 

kurang dari 50% (tabel 1) yang tidak terdapat 

perbedaan secara signifikan (uji T, p> 0,05). 

Kadar 200 ppm dipilih karena batas tertinggi 

suatu sampel dapat dinyatakan masih aktif 

sebagai antioksidan (Da’i et al, 2018). 

Profil Kromatografi Lapis Tipis 

Kromatogram hasil maserasi dan 

maserasi berulang menunjukkan perbedaan pada 

intensitas bercak dan nilai Rf (tabel 2 dan 

gambar 1). Perbedaan tersebut karena 

kandungan kimia dalam ekstrak hasil maserasi 

kemungkinan memiliki konsentrasi yang lebih 

kecil sehingga tidak dapat terdeteksi , sedangkan 

nilai Rf yang diperoleh digunakan untuk 

mengidentifikasi senyawa.   

Uji KLT dilakukan untuk 

mengidentifikasi suatu senyawa dalam rimpang. 

Identifikasi golongan senyawa metabolit 
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dilakukan menggunakan larutan pereaksi 

penyemprot. Kromatogram  menunjukkan 

bahwa kelompok senyawa pada bercak yang 

tidak terelusi memiliki kemampuan 

penangkapan radikal bebas dikarenakan 

memiliki polaritas yang mirip dengan fase diam 

silika yang mempunyai gugus hidroksil sebagai 

pengikatnya. Sebagian bercak lainnya 

menampakkan kandungan senyawa golongan 

terpenoid, flavonoid, dan alkaloid tetapi tidak 

ditemukan adanya senyawa fenolik. 

Hasil uji KLT pada penyemprotan 

lempeng menggunakan pereaksi anisaldehid 

menampakkan bercak yang sama dengan kontrol 

positif (mentol) yaitu berwarna biru violet dan 

kuning pada sinar tampak (gambar 1 dan tabel 

2), sehingga kemungkinan ekstrak mengandung 

terpenoid. 

 
Gambar 1. Hasil KLT ekstrak etanol lempuyang emprit menggunakan fase diam silika gel GF254 dan fase gerak 

n-heksan:etil asetat (9:1), (1) maserasi, (2) maserasi berulang, lempeng disemprot dengan pereaksi (A) 

Anisaldehid, (B) Sitroborat, (C) FeCl3, (D) DPPH, (E) Dragendorff, (F) Sinar UV254nm, (G) Sinar UV366nm, (H) 

Sinar tampak: (1) Orientasi, (2-3) Replikasi 1-3. (a-e) Kontrol positif. 

 

Bercak keempat menampilkan nilai Rf yang 

tinggi, sehingga dimungkinkan mengandung 

senyawa yang bersifat non polar. 

Identifikasi senyawa flavonoid dilakukan 

dengan pereaksi semprot sitroborat yang 

hasilnya muncul bercak berwarna berfluoresensi 

kuning kehijauan pada sinar UV366 sama seperti 

kontrol positif (kuersetin), sehingga 

kemungkinan ekstrak mengandung senyawa 

flavonoid. Bercak totolan setelah disemprot 
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tidak mengalami pemisahan, sehingga 

dimungkinkan golongan senyawa bersifat polar.  

Pereaksi FeCl3 yang disemprotkan pada 

lempeng KLT menampakkan bercak warna 

coklat pada sinar tampak, sedangkan pada 

kontrol positif (asam galat) menampakkan 

warna abu-abu biru, sehingga ekstrak 

dimungkinkan tidak mengandung fenolik karena 

tidak  berwarna seperti kontrol positif. Bercak 

pada lempeng maserasi berulang memiliki 

intensitas warna yang lebih pekat dibandingkan 

lempeng maserasi dilihat pada sinar tampak dan 

tidak mengalami pemisahan, sehingga 

dimungkinkan bersifat polar karena tertahan di 

fase diam. Analisis kualitatif untuk uji 

penangkapan radikal bebas menggunakan 

pereaksi semprot DPPH yang menunjukkan 

bercak berwarna kuning dengan latar belakang 

berwarna ungu sama seperti kontrol positif 

(vitamin E), sehingga kemungkinan adanya 

senyawa yang bertanggung jawab atas aktivitas 

penangkapan radikal bebas pada ekstrak. Bercak 

pemisahan yang terbentuk berada di bawah 

sehingga dimungkinkan bersifat polar. Senyawa 

alkaloid diidentifikasi dengan pereaksi 

Dragendorff. 

Tabel 2. Hasil Identifikasi Kandungan Senyawa Ekstrak Etanol Lempuyang Emprit, (I-IV) Totolan 

Ekstrak, (1-4) Nilai Rf Dari Bercak Yang Tampak 

Identi-

fikasi 

Perlakuan (nilai Rf) 

Kelom-

pok se-

nyawa 

Maserasi Maserasi Berulang  

UV254 I: 0,4 (1); 0,56 (2); 

II: 0,4 (1); 0,64 (2) 

III, IV: 0,36 (1); 0,56 (2) 

 

I, II, IV: 0,44 (1); 0,64 (2); 

III: 0,44 (1); 0,68 (2) 
- 

UV366 I: - 

II: 0,64 (1); 

III: 0,52 (1) 

IV: 0,52 (1); 0,68 (2) 

I: - 

II: 0,48 (1); 0,6 (2); 

III: 0,52 (1); 

0,68 (2) 

IV: 0,4 (1); 0,68 (2) 

 

- 

Anisal-

dehid 

I: 0,16 (1); 0,36 (2); 0,48 (3); 0,92 (4); 

II: 0,16 (1);  0,40 (2); 0,56 (3); 0,92 (4) 

III, IV: 0,16 (1); 0,32 (2); 0,48 (3); 0,92 (4) 

I, II: 0,16 (1); 0,32 (2); 0,44 (3); 0,88 (4); 

III: 0,16 (1);0,36 (2);0,52 (3);0,88 (4); 

IV: 0,16 (1);0,36 (2); 0,44 (3); 0,88 (4) 

 

Terpenoi

d 

DPPH I-III: 0,16(1) 

IV: - 

I-III: 0,16(1) 

IV: - 

 

Aktivi-

tas PRB 

Dragendor

ff 

I, II, IV: 0,4 (1) 

III: 0,44 (1) 

 

I, II: 0,56 (1) 

III, IV: 0,52 (2) Alkaloid 

Sinar 

tampak; 

sitroborat; 

FeCl3 

- 

- 

 

- 

- 

- 

 

- 

- 

Flavo-

noid 

Fenolik 
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Perubahan warna lempeng KLT 

setelah disemprot menunjukkan warna kuning 

oranye sehingga dimungkinkan ekstrak 

mengandung senyawa alkaloid. Bercak yang 

muncul pada lempeng maserasi berulang 

memiliki intensitas lebih tebal dibandingkan 

lempeng maserasi dan berada di tengah lempeng 

sehingga dimungkinkan bersifat semi polar.  

SIMPULAN DAN SARAN 

Ekstrak hasil maserasi dan maserasi 

berulang pada pengujian aktivitas penangkapan 

radikal bebas menunjukkan % PRB yaitu 

21,63% dan 32,68% yang  tidak terdapat 

perbedaan secara signifikan, sedangkan hasil 

kromatogram menampakkan perbedaan 

intensitas bercak dan nilai Rf.  Bercak yang tidak 

terelusi menunjukkan kemampuan dalam 

menangkap radikal bebas, sedangkan sebagian 

bercak menunjukkan bahwa ekstrak 

mengandung golongan senyawa terpenoid, 

flavonoid, dan alkaloid.  
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ABSTRAK 

COVID-19 merupakan penyakit infeksi saluran nafas akut yang disebabkan oleh Coronavirus tipe SARS-

Cov-2. COVID-19 masih menjadi ancaman seluruh dunia karena morbiditas dan mortalitasnya yang tinggi. 

Tingkat keparahan dan kematian pasien COVID-19 dipengaruhi oleh diabetes melitus, hipertensi, usia dan 

obesitas. Namun saat ini masih terdapat kontroversi dalam hasil penelitian mengenai faktor komorbid diabetes 

ellitus tipe 2 (DM tipe 2) pada COVID-19. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh antara DM tipe 2 

terhadap keparahan dan kematian COVID-19. Artikel diambil dari PubMed, ScienceDirect, Google Scholar, 

ProQuest, dan Springer Link. Artikel yang dianalisis adalah artikel yang diterbitkan Desember 2019- Agustus 

2020, fulltext dengan desain studi observasional, analisis multivariat, dan mencantumkan adjusted odds ratio 

(aOR). Kata kunci yang dipakai untuk pencarian artikel adalah (Type 2 diabetes mellitus OR diabetic) AND 

(mortality OR severity) AND (COVID-19 OR Coronavirus OR SARS-CoV-2) AND ("adjusted odds ratio" OR 

"aOR"). Artikel dikumpulkan dengan diagram PRISMA dan dianalisis dengan Review Manager application 5.4 

dengan model analisis random effect. Penelitian ini menganalisis10 artikel dan mendapati bahwa DM tipe 2 

meningkatkan keparahan COVID-19 (aOR = 1,15; 95% CI= 1,11-2,15; p= 0,004) meningkatkan kematian 

COVID-19 (aOR = 1,65; 95% CI = 1,27-2,16; p< 0,001). Kesimpulannya bahwa diabetes melitus tipe 2 

meningkatkan risiko keparahan dan kematian pasien COVID-19. 

 

Kata kunci: Diabetes Melitus, Keparahan, Kematian, COVID-19 

 

ABSTRACT 

COVID-19 is an acute airway infection caused by Coronavirus (SARS-Cov-2). COVID-19 remains a 

worldwide threat due to its high morbidity and mortality. The severity and mortality of COVID-19 patients are 

mainly affected by diabetes mellitus, hypertension, age, and obesity. This study aims to determine the influence 

of type 2 diabetes mellitus on the severity and mortality of COVID-19. This was a systematic review and meta-

analysis. The articles were obtained from PubMed, ScienceDirect, Google Scholar, ProQuest, and Springer 

Link. The articles were published from December 2019- August 2020, full-text articles with observational study 

design, multivariate analysis, and (adjusted odds ratio/aOR). Keywords to search for articles were (Type 2 

diabetes mellitus OR diabetic) AND (mortality OR severity) AND (COVID-19 OR Coronavirus OR SARS-CoV-2) 

AND ("adjusted odds ratio" OR "aOR"). Articles collected using the PRISMA diagram and analyzed using 

Review Manager application 5.4 with a random effect model. Ten studies were included in the meta-analysis. 

The results showed that Type 2 DM increased the severity of COVID-19 (aOR = 1.15; 95% CI= 1,11-2,15; p = 

0,04) and the mortality of COVID-19 (aOR = 1,65; 95% CI = 1,27-2,16; p <0,001). Conclusion: Type 2 

diabetes mellitus increased the severity and mortality of COVID-19. 
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PENDAHULUAN 

COVID-19 disebut juga Severe Acute 

Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-

CoV-2), adalah penyakit infeksi saluran napas 

akut yang disebabkan oleh coronavirus yang 

dilaporkan pertama kali pada bulan Desember 

2019 di Wuhan, China (Huang et al., 2020). 

Virus tersebut menyebar dengan cepat ke 

seluruh dunia dan menyebabkan pandemi 

dengan jumlah kasus total yang dilaporkan 

sampai dengan 31 Juli 2020 sebanyak lebih 

kurang 17,1 juta jiwa dan menyebabkan 

kematian sekitar 700 ribu jiwa (WHO, 2020a). 

Di Amerika Serikat, jumlah kasus mencapai 9 

Juta orang dengan total kematian hingga 350 

ribu kematian, disusul Eropa dan Asia Tenggara 

dengan jumlah kasus 2-3 juta orang dan 

kematian  mencapai 40 ribu orang di Asia 

Tenggara serta 200 ribu orang di Eropa (WHO, 

2020a).  

Berdasarkan laporan-laporan yang 

telah ada, manifestasi klinis COVID-19 sangat 

bervariasi. Manifestasi klinis tersebut antara lain 

dapat berupa demam, batuk, batuk berdahak, 

nyeri kepala, lemas, sesak nafas, anosmia, mata 

merah dan diare (Feng et al., 2020; Hu et al., 

2020; Huang et al., 2020; F. Zhou et al., 2020). 

Masa inkubasi virus COVID-19 berkisar 1-14 

hari,  rata-rata gejala mulai muncul pada hari 

kelima, sedangkan gejala sesak nafas dan 

pneumonia dapat muncul pada hari ke delapan 

setelah gejala klinis muncul (Hu et al., 2020). 

Gejala klinis dapat berbeda-beda pada masing-

masing individu karena pengaruh faktor 

komorbid. Sebagian besar pasien COVID-19 

memiliki penyakit komorbid seperti diabetes 

melitus, hipertensi, penyakit kardiovaskuler, dan 

penyakit liver kronis. Pasien-pasien yang 

memiliki komorbid tersebut lebih sering 

mengalami perburukan dan kematian (Ye et al., 

2020).  

Sebelum pandemi COVID-19, 

penderita diabetes melitus (DM) di seluruh 

dunia mencapai 422 juta orang tahun 2016 

(WHO, 2016) dan tahun 2019 meningkat 

menjadi 463 juta orang (IDF, 2019).  Angka 

tersebut memberikan gambaran bahwa selama 

pandemi COVID-19, akan banyak penderita 

diabetes melitus yang perlu mendapat perhatian 

karena diabetes melitus dianggap berhubungan 

erat dengan keparahan dan kematian pada pasien 

COVID-19 (Rajpal et al., 2020). Hasil meta-

nalisis yang dilakukan Pinedo-Torres et al. 

(2020) menyebutkan bahwa kejadian diabetes 

melitus adalah sebesar 42 kasus per 1000 pasien 

terinfeksi COVID-19, dengan angka kematian 
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sebesar 10 % (Pinedo-Torres et al., 2020).  

Penelitian lain menyebutkan tidak ada 

hubungan signifikan antara DM terhadap 

peningkatan keparahan dan kematian COVID-

19(Cariou et al., 2020). Mekanisme bagaimana 

orang dengan diabetes melitus mudah terkena 

infeksi COVID-19 dan lebih berisiko mengalami 

kematian masih terus diteliti untuk mencegah 

dampak yang lebih parah lagi (Cariou et al., 

2020). Hal tersebut diatas membuat analisis 

mengenai faktor komorbid Diabetes Melitus 

pada kasus infeksi COVID-19 menjadi 

diperlukan, agar strategi untuk melindungi 

kelompok-kelompok berisiko tinggi terhadap 

infeksi COVID-19 menjadi lebih tepat. Pada 

penelitian meta-analisis ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh diabetes melitus terhadap 

keparahan dan kematian pada pasien COVID-

19.  

METODE 

Penelitian ini merupakan Systematic 

Review dan meta-analisis. Artikel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah artikel 

yang telah diterbitkan pada Desember 2019 

sampai Agustus 2020. Artikel diperoleh dari 

database Google Scholar, PubMed, ProQuest, 

Science Direct, dan Springer Link. Kata kunci 

yang digunakan dalam menemukan artikel 

adalah adalah (Type 2 diabetes mellitus OR 

diabetic) AND (mortality OR severity) AND 

(COVID-19 OR Coronavirus OR SARS-CoV-2) 

AND ("adjusted odds ratio" OR "aOR"). 

Artikel yang termasuk dalam 

penelitian ini adalah artikel dengan studi 

observasional yang telah diterbitkan dari 

Desember 2019-Agustus 2020. Artikel yang 

dipilih membahas pengaruh diabetes melitus 

sebagai penyebab keparahan dan kematian pada 

pasien COVID-19 yang diterbitkan dalam 

bahasa Inggris. Sampel penelitian adalah pasien 

yang terkonfirmasi positif COVID-19. Hasil 

akhir penelitian dilaporkan menggunakan 

adjusted Odds Ratio (aOR). 

Kriteria inklusi dalam penelitian ini 

adalah artikel studi observational, analisis 

multivariat, pasien COVID-19 dewasa, dan DM 

tipe 2. Kriteria eksklusi dalam penelitian ini 

adalah artikel dengan RCT, kuasi eksperimen, 

artikel tidak diterbitkan dalam bahasa Inggris, 

pasien anak dan hasil statistik yang tidak 

melaporkan aOR. 

Data diproses menggunakan Review 

Manager (RevMan 5.4) dengan menghitung 

perbedaan hasil antar variabel (effect size) dan 

memberikan estimasi efek gabungan serta 

variasi atau heterogenitas dari semua penelitian.  
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Proses pencarian artikel menggunakan 

database pencarian jurnal yang ditunjukkan pada 

Gambar 1. Proses meta-analisis dimulai dengan 

identifikasi jurnal yaitu mencari jurnal dari data 

base dengan kata kunci yang ditetapkan, 

hasilnya didapatkan 402 artikel. Langkah 

selanjutnya adalah membuang artikel yang sama 

(removing duplicate articles) dilanjutkan dengan 

proses filtrasi sehingga didapatkan 10 artikel 

yang eligible untuk dilakukan meta-analisis. 

Metaanalisis dalam penelitian ini dibagi menjadi 

dua kelompok yaitu 4 artikel dilakukan meta-

analisis DM tipe 2 dengan keparahan COVID-

19 sedangkan 6 artikel lainnya dilakukan meta-

analisis DM tipe 2 dengan kematian pasien 

COVID-19. 

 
Gambar 1. Diagram alur proses pencarian artikel dengan PRISMA 

 

Artikel dalam penelitian ini berasal 

dari benua Asia, Eropa, Amerika Utara dan 

Amerika Selatan dimana kasus COVID-19 

paling banyak tersebar di tiga benua ini (WHO, 

2020a) 

Diabetes Melitus tipe 2 terhadap keparahan 

pasien COVID-19 

 

Tabel 1 menunjukkan 4 artikel studi 

observasional yang melaporkan diabetes melitus 

sebagai penyebab keparahan pada pasien 

COVID-19. Total subyek penelitian adalah 

Proses pencarian artikel dari data base 

(n= 402) 

(Google Sholar 321, ProQuest 32, 

Science Direct 24, Springer 12, 

Pubmed 13) 

 

Memfiltrasi artikel sesuai kriteria 

(n= 337) 

 

Memilih full text artikel yang 
eligible(n=51) 

Systematic review (n= 10) 

Meta-analysis (n= 10) 

Artikel yang dieksklusi (n=260) 
1. Judul tidak relevan (n =256) 
2. Tidak berbahasa inggris = 1 
3. Tidak fullteks = 3 

Artikel yang tereksklusi (n = 41) 
Bukan observational study= 6 
Outcome bukan keparahan dan 
kematian =27 
Tidak melaporkan aOR=8 

Mengeluarkan artikel yang 
ganda(duplicates articles): n=65 

  



Avalaible online at https://journals.ums.ac.id/index.php/biomedika, Permalink/DOI: 10.23917/biomedika.v13i1.13544 
Biomedika, ISSN 2085-8345  

  Biomedika, Volume 13 No. 1, Februari 2021 

 

87 

10.807 orang dimana subyek dengan komorbid 

diabetes melitus sebanyak 2.129 orang (Bravi et 

al., 2020; Gottlieb et al., 2020;Killerby et al., 

2020; Ryan et al., 2020). 

Tabel 1. Pengaruh Diabetes Melitus Terhadap Keparahan Pasien COVID-19 

Penulis 

(Tahun) 

Negara Total sampel Keparahan COVID-19 

   aOR SE 95% CI 

Bravi et al. 

(2020) 

Itali Total:1.603 

DM:193 dan Non-DM:1.410 

1,52 0,1878 1,05-2,18 

Gotlieb et al. 

(2020) 

Illinois, 

USA 
 

Total:8.673 

DM:1.269 dan Non-DM:7.404 

1,21 0,1343 0,93-1,58 

Killerby et al. 

(2020) 

Georgia, 

USA 

Total:531 

DM:111 dan Non-DM:420 

3,1 0,3065 1,7–5,9 

Ryan et al. 

(2020) 

Michigan, 

USA 

Total:556 

DM:172 dan Non-DM:384 

1,32 0,2776 0,83-2,09 

Kriteria inklusi: artikel dengan studi observational, analisis multivariat, dengan melaporkan aOR, populasi 

sampel yaitu pasien diabetes melitus dewasa, outcome adalah keparahan COVID-19. Heterogeneitas : Tau2 = 

0.07; Chi2 = 8.14, df=3 (p= 0.04);I 2 = 63 % 

Test for overall effect; Z = 2.59 (p= 0.010). 

 

Penelitian dengan meta-analisis 

mempunyai kelebihan karena mengontrol 

faktor-faktor perancu yang dapat dilihat dari 

persyaratan inklusi studi yang menggunakan 

analisis multivariat dan melaporkan adjusted 

odss ratio (aOR) ( Lee, 2019). Hasil penelitian 

meta-analisis disajikan dalam bentuk forest plot 

dan funnel plot. Forest plot menunjukkan secara 

visual besarnya variasi (heterogenitas) 

sedangkan Funnel Plot menunjukkan hubungan 

antara ukuran efek studi dan ukuran sampel dari 

berbagai studi yang dipelajari ( Lee, 2019).  

Gambar 2a menunjukkan forest plot 

pengaruh diabetes melitus tipe 2 terhadap 

keparahan pasien COVID-19. Penelitian ini 

memiliki heterogenitas (I2) = 63 %, artinya 

semua artikel tersebut heterogen sehingga 

digunakan model Random Effect. Berdasarkan 

Gambar 2a dapat dilihat bahwa analisis dengan 

random-effect model menghasilkan pooled odds 

ratio sebesar 1,55 (95% CI=1,11-2,15) yang 

secara statistik hasilnya signifikan (p= 0,04). 

Dari hasil forest plot tersebut disimpulkan 

bahwa pasien dengan diabetes melitus tipe 2 

dapat meningkatkan keparahan pasien COVID-

19 sebesar 1.55 kali dibandingkan dengan pasien 

COVID-19 yang tidak menderita diabetes 

melitus. Effect size dari meta-analisis ini 

merupakan gabungan effect size (kekuatan 

hubungan antar variabel) dari masing-masing 

studi yang dilakukan dengan teknik statistika 

tertentu. Pembuat meta-analisis pada umumnya 
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tidak memiliki data dasar penelitian, sehingga 

dimensi effect size yang digabungkan dalam 

meta-analisis sama dengan yang dilaporkan 

dalam artikel yang digabungkan. Dalam hal ini 

digabungkan aOR dari masing-masing 

penelitian tersebut.  

 
Gambar 2. Forest plot (a) dan Funnel plot (b) pengaruh diabetes terhadap keparahan COVID-19 

Keterangan gambar : kotak merah  ( )menggambarkan OR masing-masing studi, garis horizontal (⎯) 

menggambarkan CI 95%, dan gambar diamond hitam ( ) menggambarkan pooled OR. SE= Standard Error, o 

= mewakili artikel, garis putus-putus vertical (---) adalah center line untuk melihat kesimetrisan plot. 

 

Dalam penelitian meta-analisis perlu 

dilihat adanya pengaruh bias publikasi. Bias 

publikasi dapat dimungkinkan karena adanya 

kecenderungan beberapa penelitian tidak 

dipublikasikan apabila hasil p< 0,05. Teknik 

yang digunakan untuk mengidentifikasi 

keberadaan bias publikasi pada penelitian ini 

adalah dengan menggunakan funnel plot. 

Gambar 2b. menunjukkan funnel plot pengaruh 

DM terhadap keparahan COVID-19. Plot kiri 

memiliki Standard Error: 0,1 -0,3 sementara 

plot di sebelah kanan memiliki   Standard Error 

:0,3.  Gambar funnel plot diatas memperlihatkan 

distribusi penelitian tidak simetris, dimana 

sebaran penelitian tidak seimbang di kiri dan 

kanan batas center line. Sehingga bisa 

disimpulkan bias publikasi mempengaruhi 

pengaruh diabetes melitus dengan kematian 

COVID-19. 

Pada penelitian ini, keparahan 

COVID-19 akibat DM tipe 2 dianalisis dari 4 

studi pada tabel 1 dengan melihat gejala klinis 

yang memburuk, lama perawatan di RS dan 

pasien yang memerlukan perawatan intensif 

(Bravi et al., 2020; Gottlieb et al., 2020; 

Killerby et al., 2020; Ryan et al., 2020). Dari 

studi lain juga menyebutkan pasien COVID-19 

yang dirawat di Rumah Sakit lebih sering 

mengalami keparahan yang ditandai dengan 

peningkatan jumlah pasien yang memerlukan 

perawatan ICU sebesar  1,49 kali lebih banyak 

daripada pasien COVID-19 tanpa diabetes 

melitus (95% CI: 1,07-2,09; p=0,019) (Fadini et 

al., 2020). Pasien COVID-19 dengan diabetes 

a b 
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melitus memerlukan perawatan lebih lama di 

rumah sakit, yaitu 14,4 hari (SD ± 9,6) 

sedangkan tanpa diabetes melitus  memerlukan 

9,8 hari (SD ± 17,1) dengan nilai p< 0.0001 

(Alkundi et al., 2020).  Selain diabetes melitus, 

tingkat keparahan COVID-19 dipengaruhi oleh 

beberapa faktor komorbid lain seperti hipertensi, 

jenis kelamin laki-laki, dan perokok aktif. 

Adanya peningkatan ekspresi reseptor ACE2 

pada orang dengan komorbid tersebut diduga 

menjadi penyebab keparahan penyakit pada 

pasien COVID-19 (Bornstein et al., 2020). 

Patogenesis SARS-CoV-2 secara pasti masih 

belum banyak diketahui, tetapi diduga SARS-

CoV-2 menginfeksi tubuh dengan berikatan 

dengan reseptor-reseptor ACE2 (Angiotensin 

Converting Enzime-2) pada sel inang, kemudian 

melakukan duplikasi materi genetik dan 

mensintesis protein-protein yang dibutuhkan 

serta bereplikasi dengan cepat (Bornstein et al., 

2020; Samrah et al., 2020).  

Pengaruh Diabetes Melitus terhadap 

kematian pasien COVID-19 

 

Terdapat 7 artikel studi observasional 

pada tabel 2 yang melaporkan diabetes melitus 

sebagai penyebab mortalitas atau kematian pada 

pasien COVID-19. Total sampel pasien COVID-

19 sebanyak 242.875 orang dimana dengan 

pasien dengan komorbid diabetes melitus 

sebanyak 38.106 orang (Albitar et al., 2020; 

Chen et al., 2020; Cho et al., 2020; Hernandez 

et al., 2020; Klang et al., 2020; Nogueira et al., 

2020). 

Tabel 2. Pengaruh Diabetes Mellitus Terhadap Kematian Pasien COVID-19 

Penulis (Tahun) Negara Total sampel Kematian COVID-19 

   aOR SE 95% CI 

Albitar et al. 

(2020) 

Malaysia 

 

Total: 828 

DM: 62 dan Non-DM: 766 

12,23 

 

0,5449 4,20 – 36,27 

Chen et al. 

(2020) 

China Total: 904 

DM: 136 dan Non-DM: 768 

1,09 0,0240 1,04- 1,15 

Cho et al. 

(2020) 

Korea Total: 4542 

DM: 632 dan Non-DM: 3910 

02,22 0,1576 1.63-2.93 

Hernandez et 

al. (2020) 

Mexico Total: 212.802 

DM:34.685 dan Non-DM: 178.117 

1,69 0.0184 1,63-1,74 

Klang et al. 

(2020) 

USA Total: 3.406 

DM:1.446 dan Non-DM:1960 

1,4 0,0786 1,2-1,7 

Nogueira et al. 

(2020) 

Portugal Total: 20.392 

DM:1.145 dan Non-DM: 19.248 

1,39 0,1287 1,08 – 1,79 

Kriteria inklusi: artikel dengan studi observational dengan analisis multivariat, melaporkan aOR, populasi 

sampel diabetes melitus pada dewasa, serta outcome adalah kematian COVID-19. Heterogenitas: Tau2 = 0.09; 

Chi2 = 233.42, df=5 (p < 0,00001); I 2 = 98%. Test for overall effect; Z = 3.69 (p= 0,0002) 

Gambar 3a. forest plot pengaruh diabetes melitus terhadap kematian pasien 
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COVID-19 menunjukkan heterogenitas (I2) = 

98 % sehingga effect size yang digunakan adalah 

model Random Effect. Hasil forest plot 

menunjukkan bahwa pasien dengan diabetes 

melitus dapat meningkatkan mortalitas pasien 

COVID-19 sebesar 1,65 kali dibandingkan 

dengan pasien COVID-19 yang tidak menderita 

diabetes melitus.  Secara statistik hasilnya 

signifikan (p< 0,00001).   

 

 
Gambar 3. Forest plot (a) dan Funnel plot (b) pengaruh diabetes terhadap kematian  COVID-19. a. kotak merah  

( )menggambarkan OR masing-masing studi, garis horizontal (⎯) menggambarkan CI 95%, dan gambar 

diamond hitam ( ) menggambarkan pooled OR. b. SE= Standard Error, o = mewakili artikel, garis putus-

putus vertical (---) adalah center line untuk melihat kesimetrisan plot 

 

Gambar 3b.  menunjukkan terdapat 

bias publikasi yang ditandai dengan bentuk 

asimetris pada grafik. Plot kiri memiliki 

standard error: 0, 2 – 0, sedangkan pada plot 

kanan memiliki standard error antara 0.1 -0.6. 

Gambar funnel plot diatas memperlihatkan 

distribusi penelitian tidak simetris, dimana 

sebaran penelitian tidak seimbang di kiri dan 

kanan batas center line. Sehingga bisa 

disimpulkan bias publikasi mempengaruhi 

pengaruh diabetes melitus dengan kematian 

COVID-19. 

Dari 7 artikel yang dimasukkan  dalam 

meta-analisis DM terhadap kematian COVID-19 

(tabel 2) nilai aOR yang terendah yaitu 1,39 

sampai tertinggi yaitu 12,23. Di China, pasien 

COVID-19 dengan komorbid diabetes melitus 

berisiko meningkatkan kematian sebesar 1,09 

kali (95 %CI= 1,04-1,15; p=0,01) (Chen et al., 

2020), di Meksiko sebesar 1,69 kali (95 % CI: 

1,63-1,74) (Hernandez et al., 2020),  dan 

Portugal 1,39 kali  (95% CI=1,08-1,9) (Nogueira 

et al., 2020). Pada penelitian ini, pengaruh 

komorbid terhadap kematian COVID-19 ini 

dinilai dari satu faktor komorbid saja yaitu 

diabetes melitus, sedangkan pada penelitian lain 

a b 
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menyebutkan bahwa pasien COVID-19 dengan 

komorbid lebih dari satu dapat meningkatkan 

kematian sebesar 2,59 kali (95% CI= 1,61-4,17) 

dibandingkan hanya dengan satu faktor 

komorbid saja (Guan et al., 2020).  

Penelitian meta-analisis ini sejalan 

dengan penelitian meta-analisis yang dilakukan 

oleh Wu et al., tahun 2020 yang menyebutkan 

diabetes melitus meningkatkan keparahan 

Covid-19 sebesar 2,58 kali dan diabetes melitus 

meningkatkan kematian pasien COVID-19 

sebesar 2,95 kali dibandingkan tanpa komorbid 

DM (Wu et al., 2020). Pengaruh DM terhadap 

keparahan dan kematian COVID-19 masih 

belum diketahui apakah berdiri sendiri atau 

berkaitan dengan komorbid yang lain. Pasien 

COVID-19 yang memiliki lebih dari satu 

komorbid bisa terjadi peningkatan derajat 

keparahan dan kematian karena semakin banyak 

organ yang mengalami kerusakan, hal ini 

didukung teori bahwa ACE2 yang merupakan 

reseptor SARS-Cov 2 dapat ditemukan pada 

banyak organ yaitu  pankreas, jantung, ginjal, 

paru, usus, lambung, kandung kencing dan testis 

(Zhou et al., 2020). Pasien COVID-19 dengan 

komorbid diabetes melitus dengan keadaaan 

hiperglikemi tak terkontrol meningkatkan risiko 

kematian lebih tinggi dibandingkan diabetes 

melitus dengan kadar gula yang terkontrol 

(Rajpal et al., 2020). Penyebab lain keparahan 

akibat komorbid DM diduga karena pasien DM 

lebih rentan mengalami infeksi. Kerentanan 

pasien DM terhadap infeksi COVID-19 karena; 

1. peningkatan ACE2 di dalam pasien diabetes 

melitus sehingga virus makin banyak menempel 

dan bereplikasi, 2. disfungsi imun pada diabetes 

melitus sehingga menyebabkan badai sitokin 

yang menyebabkan keparahan dan kematian 

COVID-19 (Muniyappa & Gubbi, 2020). Maka 

dari itu penting untuk mengontrol kadar gula 

pada pasien DM dengan COVID-19. 

SIMPULAN DAN SARAN 

Studi yang membahas data keparahan 

dan kematian COVID-19 sangat penting karena 

pandemi COVID-19 masih menjadi ancaman 

dunia. Jumlah studi relevan yang diterbitkan dan 

dapat diakses masih terbatas, serta beberapa 

studi belum mengontrol faktor perancu, dilihat 

dari sedikitnya penelitian multivariat dengan 

melaporkan aOR (Adjusted Odss Ratio). 

Diabetes melitus merupakan salah satu faktor 

komorbid di antara banyak faktor komorbid 

yang meningkatkan risiko keparahan dan 

kematian pada pasien COVID-19. Untuk 

penelitian selanjutnya diharapkan dapat 

menambahkan artikel terkait untuk dianalisis, 
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seiring dengan pandemi COVID-19 yang masih 

berlangsung.   
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ABSTRAK 

Penyakit Fahr’s adalah penyakit dengan gangguan neuropsikiatri yang ditandai dengan kalsifikasi di 

ganglia basalis bilateral dari hasil pemeriksaan pencitraan otak dan biasanya berhubungan dengan gangguan 

metabolisme fosfor dan kalsium. Artikel ini menyajikan kasus penyakit Fahr’s pada seorang wanita usia 56 

tahun dengan karsinoma tiroid dan kejang. Selanjutnya, CT scan kepala menunjukkan adanya kalsifikasi  yang 

simetris bilateral pada ganglia basalis, dan otak kecil. Manifestasi klinis penyakit Fahr’s bervariasi tergantung 

usia, letak bagian otak yang mengalami kalsifikasi, dalam hal ini gejala yang dominan adalah jenis kejang 

berulang berupa bangkitan general tonic clonic. Kejang yang terjadi dalam hal ini bisa jadi akibat perubahan 

hormon tiroid atau akibat kalsifikasi di otak. Belum ada pengobatan khusus pada penyakit ini,.Gejala kejang 

yang terjadi mendapatkan terapi dengan sodium valproate dan terapi untuk gangguan perubahan hormon 

tiroidnya. 

 

Kata kunci: Penyakit Fahr’s, Karsinoma Tiroid, Kejang 

 

ABSTRAK 

Fahr’s disease is a disease with neuropsychiatric disorder, characterized by bilateral basal ganglia 

calcification and usually associated with a phosphorus and calcium metabolism disorder. This paper presents a 

case of Fahr’s disease in a 56-year-old woman with carcinoma thyroid and seizures. Furthermore, CT showed 

bilateral symmetric basal ganglia and cerebellum calcifications. Clinical manifestations of Fahr’s disease vary 

depending on age, location of the part of the brain that is calcified, in this case the dominant symptom is 

recurrent seizures type of the general tonic clonic. Seizures that occur in this case can be resulted of thyroid 

hormone changes or brain calcification. There is no specific treatment for this disease. The seizures that occur 

got therapy with sodium valproate and therapy for disorders of thyroid hormone changes. 

 

Key words: Fahr’s Disease, Thyroid Carcinoma, WSeizure 
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PENDAHULUAN 

Fahr’s Disease pertama kali dijelaskan 

oleh seorang neurolog Jerman yang bernama 

Karl Theodor Fahr’s pada tahun 1930, dengan 

kasus seorang pasien 81 tahun dengan gejala 

demensia, demam, imobilitas, dan hasil 

pemeriksaan otopsi otak menunjukkan bukti 

kalsifikasi pada striatum (Viteva and Djurkova, 

2015; Mufaddel and Al-Hassani, 2014 ). 

Kalsifikasi serebral yang luas dapat terjadi 

secara idiopatik sebagai sindrom Fahr’s, atau 

mungkin timbul akibat dari gangguan 

metabolisme sekunder, seperti 

hipoparatiroidisme. Sindrom Fahr’s adalah 

sindrom neuropsikiatri yang ditandai dengan 

kalsifikasi intraserebral simetris dan bilateral 

yang terletak di ganglia basal dan biasanya 

dikaitkan dengan gangguan metabolisme fosfor 

dan kalsium. Gambaran klinis dapat berupa 

berbagai gangguan gerakan, demensia, kejang 

epilepsi, berbagai derajat gangguan 

neuropsikologis dan gangguan perilaku (Ongun 

et al. 2016) . Ini adalah bentuk kalsifikasi 

idiopatik pada ganglia basalis dan serebelum di 

mana koreoatetosis dan rigiditas merupakan 

gambaran klinis yang didapatkan, juga 

didapatkan klinis  berupa sindrom parkinson 

atau athetosis bilateral (Ropper et al. 2014).  

Manifestasi klinis menggabungkan 

berbagai gejala, bahwa kalsifikasi bilateral 

dikaitkan dengan gangguan neuropsikiatri dan 

ekstrapiramidal bersama-sama dengan 

metabolisme kalsium dan fosfor normal. 

Penelitian lain melaporkan adanya kejang, 

kekakuan, dan gangguan demensia berkorelasi 

dengan kalsifikasi ganglia basal. Koreoatetosis 

dan kekakuan merupakan gambaran klinis yang 

sering dijumpai. Keadaan klinis lain dapat juga 

berupa sindrom parkinsonian atau athetosis 

bilateral (Ropper et al. 2014, Farshchian et al. 

2015) 

Fahr’s diseases adalah penyakit 

nonatherosclerotic idiopatik ditandai dengan 

kalsifikasi simetris basal ganglia, thalami, dan 

inti dentate serebelar. Fahr’s diseases ini dapat 

diwariskan pada orang yang memiliki autosom 

dominan dan resesif. Kasus sporadis juga ada 

telah dilaporkan. Penyakit ini memanifestasikan 

dirinya dalam bentuk gangguan fungsi kognitif 

serebral awal dan demensia. Ini diketahui terkait 

dengan kasus pseudohyperparathroidism (Al-

Tubaikh and Reiser, 2009). 

Kalsifikasi ganglia basal memiliki 

banyak penyebab. Ini adalah temuan insidental 

hingga 1% dari semua CT scan otak. Kalsifikasi 

ganglia basal juga dapat dilihat pada gangguan 
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infeksi, metabolisme, dan genetik yang 

mempengaruhi wilayah otak ini. Gangguan 

paling umum dijumpai adalah disfungsi kognitif, 

tanda-tanda gangguan serebelar, disartria, tanda-

tanda piramidal, gangguan psikiatri, gangguan 

gaya berjalan, dan gangguan sensorik (Daroff et 

al. 2016). 

LAPORAN KASUS 

Seorang wanita umur 56 tahun, dibawa  

ke IGD oleh keluarganya dengan post kejang di 

rumah, kejang terjadi beberapa kali, tidak sadar 

saat kejang, lama kejang rata-rata 5 menit, tipe 

kejang general tonik klonik. Tidak ada keluhan 

nyeri kepala, mual muntah. Riwayat kejang 4 

kali sejak 8 bulan terakhir. Penderita didiagnosis 

karsinoma tiroid stadium 2B sejak 10 tahun 

yang lalu dari hasil pemeriksaan patologi 

anatomi. Tidak terdapat riwayat keluhan serupa 

dalam keluarga. Pemeriksaan tanda vital dalam 

batas normal, demikian juga pemeriksaan 

neurologis dalam batas normal. Pemeriksaan 

darah rutin dalam batas normal, sedangkan 

kadar kalsium 4,2 mg/dl, thyroid stimulating 

hormon (TSH) 0,05 µIU/mL, dan free thiroxyne 

(FT4) 2.06 ng/dL. Dari hasil pemeriksaan CT 

Scan kepala didapatkan gambaran kalsifikasi di 

ganglia basalis bilateral, subaraknoid hemisfer 

bilateral (gambar 1), juga terdapat kalsifikasi di 

serebelum (gambar 2).  

Kejang terkontrol lebih kurang satu 

bulan dengan pemberian sodium valproat. Satu 

bulan setelah perawatan, pasien masuk rumah 

sakit dengan keluhan ileus, dan dilakukan 

laparatomi serta dilakukan pemeriksaan patologi 

anatomi dengan hasil karcinoma usus besar. 

Pasien kejang 2 kali dengan tipe kejang general 

tonik klonik setelah operasi laparatomi. 

 
Gambar .1. CT Scan otak menunjukkan adanya kalsifikasi pada basal ganglia bilateral. 
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Gambar 2. CT Scan otak menunjukkan kalsifikasi di otak kecil (serebelum). 

 

DISKUSI 

Pada kasus ini, pasien sudah terdiagnosis 

karsinoma tiroid stadium 3b berdasarkan hasil 

pemeriksaan patologi anatomi, dimana  pada 

beberapa bulan kemudian timbul kejang 

berulang dengan tipe general tonik klonik. Pada 

awalnya dicurigai terjadi metastase ke otak, 

tetapi dari hasil pemeriksaan CT Scan kepala 

didapatkan  kalsifikasi di ganglia basalis 

bilateral. Pasien ini, kadar TSH masih rendah 

sedangkan FT4 cukup tinggi, adanya perubahan 

hormone thyroid pada kasus karsinoma tiroid 

dapat memicu bangkitan epilepsi ( Tamijani et 

al. 2015). Pada kasus ini kadar kalsium masih 

dalam batas normal, berbeda dengan kasus 

Hozumi et al (2010) yang didapatkan kenaikan 

kadar kalsium yang tinggi, termasuk juga 

kuprum, ferum, dan magnesium.  

Pada pasien ini menunjukkan gejala kejang 

general tonik klonik, berbagai tanda dan gejala 

neurologis terkait dengan sindrom Fahr’s. Pada 

orang dewasa dapat terjadi kehilangan kesadaran 

dan kejang telah dilaporkan dengan 

hipokalsemia hipotiroid (Saleem et al. 2013) . 

Mungkin secara klinis dapat berupa berbagai 

gangguan gerakan, demensia, kejang epilepsi, 

berbagai derajat gangguan neuropsikologis dan 

gangguan perilaku (Lungu et al. 2017 ; Ongun et 

al. 2016). Gejala dapat meliputi penurunan 

fungsi motorik, demensia, kejang, sakit kepala, 

disartria, kelenturan, gangguan mata, dan 

athetosis (Shahidi and Safdarian, 2017).  

Bentuk gangguan penyakit ini ditandai oleh 

pengendapan kalsium abnormal (kalsifikasi) 

idiopatik di area otak yang mengontrol gerakan, 

termasuk ganglia basal, thalamus, nukleus 
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dentate, korteks serebral, otak kecil, substansia 

alba subkortikal, dan hipokampus, dimana 

koreoatetosis dan kekakuan merupakan 

gambaran klinis yang sering dijumpai. Keadaan 

klinis lain dapat juga berupa sindrom 

parkinsonian atau atetosis bilateral (Ropper et 

al. 2014, Calabrò et al.2014, Farshchian et al. 

2015).  

Diagnosis didasarkan pada gambaran klinis 

klinis, disfungsi neurologis progresif, tidak 

adanya kelainan biokimiawi dan pencitraan 

radiologis karakteristik terdapat kalsifikasi 

bilateral ganglia basal, dan riwayat keluarga 

yang signifikan (Farshchian et al. 2015, 

Rangaswamy et al. 2016)  

Etiologi yang tepat masih belum diketahui 

secara pasti, pada kasus ini kemungkinan 

berhubungan dengan gangguan endokrin 

(seperti: hipoparatiroidisme dan 

hiperparatiroidisme), dan kondisi 

neurodegeneratif (seperti: degenerasi saraf, 

penyakit akumulasi besi, lipomembran 

polikistik). Transportasi besi yang rusak dan 

produksi radikal bebas memulai proses 

kalsifikasi. Penyakit ini pada orang dewasa 

dimulai dengan deposit kalsium secara umum 

pada didekade ketiga dan komplikasi neurologis 

menjadi nyata setelah dua dekade (Farshchian et 

al. 2015) 

Pada kasus ini pasien menunjukkan gejala 

kejang berulang, yang mendapatkan terapi 

dengan valproat, padahal valproat meningkatkan 

hormone tiroksin (TSH) (Kusumastuti dkk., 

2019). Penyakit Fahr’s adalah penyakit langka 

tanpa pengobatan absolut dan tujuannya adalah 

terapi tambahan. Karena itu, diagnosa lebih 

cepat direkomendasikan dengan teknik 

pencitraan. L-dopa (atau carbidopa) dan obat-

obatan antipsikotik diresepkan pada parkinson 

dan gejala psikotik. Selanjutnya, kejang dan 

gangguan gerakan di Fahr’s sindrom yang 

terkait dengan gangguan paratiroid dapat diatasi 

dengan koreksi fosfat dan kalsium level untuk 

mis. pengobatan dengan alpha hydroxy vitamin 

D3 dan kortikosteroid untuk memperbaiki defisit 

neurologis (Farshchian et al. 2015). 

KESIMPULAN 

Penyakit Fahr’s adalah penyakit yang 

jarang dijumpai, gejala yang timbul sangat 

bervariasi tergantung bagian otak yang terkena. 

Diagnosis penyakit ini karakteristik ditegakkan  

berdasarkan temuan hasil CT Scan yang 

didapatkan gambaran kalsifikasi di ganglia 

basalis bilateral, dapat juga mengenai otak kecil 

(serebelum). Pengobatan ditujukan untuk 
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mengatasi gejala yang timbul, tidak ada 

pengobatan yang spesifik, pada kasus ini 

pengobatan untuk mengatasi kejang yang timbul 

dan perubahan hormon tiroid akibat karsinoma 

tiroid. 
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