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Prakata 

 

Alhamdulilah, serangkaian kegiatan Seminar Nasional Tantangan Implementasi Hasil Riset 

Perguruan Tinggi untuk Industrialisasi Tahun 2019 Universitas Muhammadiyah 

Semarang telah selesai dilaksanakan. 

Ucapan terima kasih disampaikan kepada Universitas Muhammadiyah Semarang yang 

telah memberikan dukungan penuh sehingga seminar ini dapat terlaksana dengan baik. 

Terima kasih dan apresiasi setinggi tingginya kami sampaikan juga kepada para penulis, baik 

peneliti maupun pengabdi yang telah berkontribusi aktif dalam kegiatan seminar ini. 

Kami sadar betul, masih ada banyak hal yang belum sesuai dengan pengharapan peserta 

dan juga beberapa pihak yang terlibat, sehingga kami berharap pada masa yang akan datang 

kegiatan ini dapat menjadi produktifitas dan kualitas di bidang akademis, amin. 

  

 Semarang, 05 Oktober 2019 

 Ketua Panitia, 

 

 

 Dr. Siti Aminah, M.Si. 
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Abstrak 
 

Proses penjernihan (clearing) adalah untuk membuat jaringan menjadi jernih dan transparan agar lebih mudah 

diidentifikasi pada mikroskop. Xilol merupakan agen clearing yang umum digunakan di laboratorium 

pembuatan sediaan histologi. Xilol memberikan hasil preparat sediaan yang baik dalam tahapan clearing. 

Gandapura (Gaultheria fragantissima) merupakan salah satu tanaman penghasil minyak atsiri yang komponen 

utamanya adalah senyawa metilsalisilat. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis perbedaan kualitas preparat 

ginjal marmut menggunakan xilol dan minyak gandapura sebagai clearing agent. Penelitian ini bersifat analitik 

dengan rancangan Cross Sectional.Sampel organ ginjal diperoleh dari hewan marmut kemudian melalui 

processing jaringan diolah menjadi 40 sediaan dengan pewarnaan HE. Kualitas sediaan diamati dan dilakukan 

penilaian densitas warna inti dan warna sitoplasma dilakukan dengan cara digitalisasi sediaan menggunakan 

perangkat lunak image-J. Hasil penelitian uji warna inti kelompok xilol sebesar 95,50 OD SD 19,09. Nilai rata-

rata densitas warna inti kelompok minyak gandapura adalah 89,15 OD SD 15,48. Warna sitoplasma pada 

kelompok xilol adalah 98,15 OD SD 20,17. Nilai rata-rata densitas warna sitoplasma kelompok minyak 

gandapura sebesar 93,63 OD SD 15,35. Hasil  menunjukkan bahwa sediaan jaringan ginjal dengan clearing 

agent Xilol dan Minyak Gandapura tidak ada perbedaan kualitas atau memiliki kualitas yang sama berdasarkan 

uji statistik. 

 

Kata kunci: Clearing, larutan Clearing Xilol, Larutan Clearing Minyak Gandapura, sediaan jaringan ginjal 

 

Abstract 
 

The clearing process (clearing) is to make the tissue clear and transparent so that it is more easily identified on 

a microscope. Xylol is a clearing agent that is commonly used in laboratories making histological preparations. 

Xylol provides good preparation preparations in the clearing stage. Gandapura (Gaultheria fragantissima) is 

one of the essential oil producing plants whose main component is the methylcathylylate compound. The 

purpose of this study was to analyze differences in the quality of guinea pigs kidney preparations using xylol 

and gandapura oil as clearing agents. This research was analytic with Cross Sectional design. The kidney 

organ samples were obtained from guinea pigs and then through tissue processing it was processed into 40 

preparations with HE staining. The quality of the preparations were observed and an assessment of core color 

density and cytoplasmic color was done by digitizing the preparations using J-image software. The results of the 

xilol group core color test were 95.50 OD SD 19.09. The average value of the core color density of the 

Gandapura oil group was 89.15 OD SD 15.48. The cytoplasmic color in the xylol group was 98.15 OD SD 

20.17. The average value of cytoplasmic color density in the Gandapura oil group was 93.63 OD SD 15.35. The 

results showed that kidney tissue preparations with Xilol clearing agent and Gandapura Oil had no difference 
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in quality or had the same quality based on statistical tests. 

 

Keywords: Clearing, Xylol Clearing solution, Gandapura Oil Clearing Solution, kidney tissue preparations. 

 

PENDAHULUAN  

Histoteknik adalah metode atau proses untuk membuat sajian histologi dari spesimen 

tertentu melalui suatu rangkaian proses hingga menjadi sajian yang siap untuk diamati atau 

dianalisis menggunakan mikroskop (Suprianto, 2014). Sediaan jaringan saat ini masih 

menjadi gold standard dalam penentuan terapi dan prognosis pasien khususnya untuk 

diagnosis kanker. Metode pembuatan sediaan jaringan terdiri dari berbagai cara, salah 

satunya adalah teknik parafin. Pembuatan sediaan jaringan metode parafinisasi dilakukan 

melalui tahapan-tahapan tertentu seperti fiksasi, dehidrasi, clearing, infiltrasi, embedding, 

pemotongan dengan mikrotom dan perwarnaan sediaan. Hasil dari keseluruhan tahapan 

tersebut dapat memberikan gambaran tentang bentuk, susunan sel, kualitas pewarnaan inti, 

sitoplasma dan lain sebagainya. Hasil dari proses pembuatan sediaan jaringan diharapkan 

sesuai dengan gambaran jaringan dalam kondisi pada waktu masih hidup (Mescher, 2016). 

Clearing  atau proses penjernihan merupakan proses mengeluarkan agen dehidran dan 

menggantinya dengan suatu larutan yang dapat berikatan dengan media infiltrasi. Xilol 

merupakan agen clearing yang umum digunakan di laboratorium pembuatan sediaan 

histologi. Xilol memberikan hasil preparat sediaan yang baik dalam tahapan clearing. Xilol 

memiliki tingkat kelarutan yang tinggi terhadap agen dehidran dan juga materi parafin. Xilol 

yang diberikan pada jaringan tersebut dapat memberikan efek transparan. Xilol kurang baik 

dalam keamanan bagi pekerja (teknisi laboratorium) dikarenakan xilol merupakan suatu 

bahan kimia yang berbahaya dan bersifat toksik sehingga mampu memberikan efek negatif 

bagi tubuh apabila tubuh terpapar oleh xilol terus-menerus. Oleh karena itu perlu alternatif 

lain pengganti xilol dari bahan alami yang bisa digunakan sebagai agen clearing. 

Gandapura (Gaultheria fragantissima) merupakan salah satu tanaman penghasil minyak 

atsiri yang komponen utamanya adalah senyawa metilsalisilat 98%.  Sebagian besar salisilat 

yang terdapat pada tanaman gandapura berada dalam bentuk aktif yang disebut gaultherin 

yang disebutkan pula memiliki sifat sebagai senyawa antikarsinogenik. Minyak gandapura 

memiliki sifat yang non polar sehingga dapat menghilangkan sisa parafin yang terdapat pada 

jaringan (Khristian,2014). 

Tujuan Penelitian 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui perbandingan densitas warna inti 

dan sitoplasma preparat ginjal marmut menggunakan xilol dan minyak gandapura sebagai 

clearing agent. 

 

METODE  

Jenis penelitian yang digunakan bersifat analitik dengan pendekatan Cross sectional. 

penelitian dilaksanakan di Laboratorium Sitohistoteknologi Universitas Muhammadiyah 

Semarang. Penelitian akan dilakukan pada bulan Mei sampai Juni 2019. Subyek penelitian 

adalah organ ginjal dari Marmut jantan. Obyek penelitian ini adalah sediaan ginjal sebanyak 

20 sediaan yang dijernihkan dengan larutan xylol dan 20 sediaan yang dijernihkan dengan 

Minyak Gandapura. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Hasil pengamatan mikroskopis kualitas sediaan jaringan ginjal yang dijernihkan 

menggunakan larutan xilol dan minyak gandapura pada pewarnaan HE menggunakan 
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perbesaran lensa objektif 40x disajikan pada Gambar 1. 

 
 

 
Gambar 1. Hasil visualisasi pengamatan mikroskopis perbesaran 400x kualitas sediaan 

jaringan ginjal (A) Xilol (B) Minyak Gandapura pewarnaan HE. 

 

 Gambar 1 menunjukan hasil pembuatan sediaan jaringan menggunakan minyak 

gandapura menunjukan kualitas yang sebanding bahkan relative lebih kontras jika 

dibandingkan dengan penggunaan xilol untuk tahapan clearing pada tahapan pematangan, 

deparafinisasi dan Clearing pada pewarnaan HE. 

 

 

Gambar 2: Grafik warna inti 
 

Berdasarkan Gambar 2 diketahui bahwa hasil pengukuran rata-rata warna inti dari 

kelompok minyak gandapura lebih rendah dibandingkan dengan hasil pengukuran warna inti 

kelompok xilol, dimana pengukuran rata-rata warna inti dari kelompok xilol lebih tinggi yaitu 

70% sedangkan kelompok gandapura adalah 30 %. 
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Gambar 3: 

Grafik warna Sitoplasma. 

 

 Berdasarkan Gambar 3 diketahui bahwa hasil pengukuran rata-rata warna sitoplasma dari kelompok 

minyak gandapura lebih rendah dibandingkan dengan hasil pengukuran warna sitoplasma kelompok 

xilol, dimana pengukuran rata-rata warna inti dari kelompok xilol lebih tinggi yaitu 55% sedangkan 

kelompok gandapura adalah 45 %. 

 Berdasarkan hasil pengukuran densitas warna inti dan warna sitoplasma yang didapatkan 

kemudian di uji statistik independent sample t test dengan didahului uji kenormalan data 

saphiro wilk dimana p value >α 0,05 yaitu 0.947; 0.241; 0.391; 0.297 menunjukan bahwa data 

berdistribusi normal. Pada uji independen sample t test diperoleh signifikasi 0.255; 0.430 

yang berarti p value >α 0,05 maka H0 diterima. Hal ini menunjukan bahwa tidak ada 

perbedaan kualitas preparat ginjal marmut pada proses clearing menggunakan xilol dengan 

minyak gandapura (gaultheria fragantissima) pada pembuatan sediaan jaringan. 

 

Pembahasan 

 Hasil pengamatan penilaian terhadap kualitas sediaan jaringan ginjal yang dijernihkan 

menggunakan larutan xilol menunjukan gambaran mikroskopis yang sangat baik dengan hasil 

rata-rata densitas warna inti 70% lebih tinggi dan  warna sitoplasma 55% lebih tinggi 

dibandingkan dengan kelompok jaringan ginjal yang dijernihkan menggunakan minyak 

gandapura dari 20 sediaan. Kualitas sediaan jaringan ginjal yang baik terjadi disebabkan oleh 

beberapa faktor yang berpengaruh terhadap proses penjernihan dikarenakan xilol merupakan 

agen clearing yang umum digunakan di laboratorium pembuatan sediaan histologi. Xilol 

memiliki tingkat kelarutan yang tinggi terhadap agen dehidran dan juga materi parafin. Xilol 

yang diberikan pada jaringan tersebut dapat memberikan efek transparan sehingga dapat 

memberikan hasil yang baik ketika sediaan dilakukan pewarnaan. 

 Kualitas sediaan jaringan ginjal yang dijernihkan menggunakan larutan minyak gandapura 

menunjukan gambaran mikroskopis yang baik dengan hasil rata-rata densitas warna inti 30% 

lebih tinggi dan warna sitoplasma 45% lebih tinggi lebih tinggi dibandingkan dengan 

kelompok jaringan ginjal yang dijernihkan menggunakan xilol dari 20 sediaan. Kualitas 

sediaan jaringan yang baik disebabkan oleh beberapa faktor yang berpengaruh terhadap 

proses penjernihan yaitu minyak gandapura memiliki sifat yang non polar sehingga dapat 

menghilangkan sisa parafin yang terdapat pada jaringan. Minyak gandapura yang bersifat non 

polar dapat melarutkan lemak yang terkandung dalam jaringan sehingga pori-pori jaringan 

terbuka dan energi kinetik dari molekul tingkat difusi jaringan menurun, dengan penurunan 

tersebut maka cairan dehidrasi yang telah masuk ke dalam sel akan larut sehingga dapat 

tergantikan oleh lilin parafin yang berfungsi untuk memadatkan jaringan dan jaringan akan 

terlihat lebih transparan.  Sesuai dengan pernyataan Kristian (2018) bahwa, minyak gandapura 
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dapat dijadikan alternatif menggantikan xilol dalam pembuatan sediaan jaringan. Pada 

penelitian ini intensitas pewarnaan inti untuk kelompok minyak gandapura menunjukkan nilai 

yang lebih rendah dan berbeda bermakna dengan kelompok xilol. Inti yang terwarnai 

merupakan mekanisme asam basa. Inti merupakan suatu materi yang memiliki pH yang 

sangat asam dengan rentang 2,0 - 3,0. Inti mengandung muatan negatif dan memiliki afinitas 

yang kuat dalam mengikat zat warna hematoxylin yang mempunyai ikatan basa. Perbedaan ini 

menunjukkan jika minyak gandapura dapat merubah pH dari inti menuju kearah basa 

sehingga intensitas menjadi menurun. Namun jika secara deskripsi hasil kelompok minyak 

gandapura masih bisa menunjukkan inti yang jelas yang dapat berikatan dengan hematoxylin. 

Untuk hasil intensitas warna sitoplasma pada kelompok minyak gandapura menunjukkan 

warna sitoplasma yang lebih kuat dibanding dengan kelompok yang menggunakan xylol. 

Sejalan dengan penelitian diatas menunjukkan bahwa minyak gandapura dapat merubah 

kondisi pH dari komponen sel, dimana mekanisme pewarnaan sitoplasma adalah eosin yang 

bersifat asam akan mengikat komponen sel yang besifat basa. Hal ini menunjukkan pula 

bahwa dengan meningkatnya pH sitoplasma menuju ke arah basa dapat meningkatkan 

intensitas sitoplasma. 

 Hasil ini didukung oleh penelitian Udonkang et al. (2014) menyebutkan bahwa xilol dapat 

digantikan dengan minyak mineral yang dipanaskan sampai suhu 60°C yang bertujuan untuk 

menghilangkan protein yang terkandung pada jaringan sehingga membuat jaringan tersebut 

tampak transparan dalam tahapan Clearing. Minyak gandapura yang bersifat non polar dapat 

melarutkan lemak yang terkandung dalam jaringan sehingga pori-pori jaringan terbuka 

sehingga cairan dehidrasi yang telah masuk didalam sel akan larut dan dapat digantikan oleh 

lilin parafin yang berfungsi untuk memadatkan jaringan. 

 Penelitian Udonkang et al. (2014) menyebutkan pula hasil pemrosesan jaringan 

menggunakan minyak mineral menunjukan intensitas warna inti dan sitoplasma yang baik 

seperti sediaan yang diproses dengan xilol. Penelitian ini menunjukan bahwa kualitas preparat 

ginjal marmut pada proses Clearing menggunakan xilol dengan minyak gandapura 

(Gaultheria fragantissima) pada pembuatan sediaan jaringan tidak ada perbedaan atau 

memiliki kualitas yang sama bagusnya. Hal ini ditentukan berdasarkan hasil uji statistika yang 

menunjukan tidak ada perbedaan kualitas preparat ginjal marmut pada proses Clearing 

menggunakan xilol dan minyak gandapura (Gaultheria fragantissima) pada pembuatan 

sediaan jaringan. 
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KESIMPULAN 
 Berdasarkan penelitian yang sudah dilakukan, dapat disimpulkan  bahwa, Sediaan jaringan 

ginjal yang dijernihkan menggunakan xilol dan minyak gandapura tidak ada perbedaan 

kualitas atau memiliki kualitas yang sama berdasarkan uji statistik.
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Abstrak 
 

Angka kematian akibat penyakit kardiovaskuler terus meningkat. Masyarakat Indonesia termasuk yang berada 

di Desa Ngablak Kidul, Pedurungan, Semarang masih banyak yang kurang memahami pentingnya pencegahan 

penyakit kardiovaskuler. Praktik Pembangunan Kesehatan Masyarakat (PPKM) merupakan kegiatan pengabdian 

masyarakat yang melibatkan dosen dan mahasiswa Program Studi D3 Teknologi Laboratorium Medis 

Universitas Muhammadiyah Semarang dan sesuai untuk kampanye kesehatan termasuk pencegahan penyakit 

kardiovaskuler. Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah untuk melaksanakan PPKM (Praktik 

Pembangunan Kesehatan Masyarakat) dengan fokus: 1. Meningkatkan pengetahuan masyarakat desa tentang 

bahaya dan pencegahan penyakit kardiovaskuler. 2. Mengetahui status kesehatan warga Desa Ngablak Kidul 

melalui skrining dini kadar kolesterol, asam urat, tensi darah, dan kadar gula darah, sebagai pendeteksi gejala 

penyakit kardiovaskuler. Metode yang dilakukan dalam kegiatan ini: Survei, konseling, ceramah, penyampaian 

kuisioner, serta pemeriksaan kesehatan. Hasil dari kegiatan ini adalah peningkatan pengetahuan warga desa 

tentang penyakit kardiovaskuler ditandai dengan meningkatnya jawaban benar kuisioner setelah penyuluhan. 

Selain itu juga diperoleh gambaran kondisi kesehatan warga Desa Ngablak Kidul sekaligus diperolehnya 

pengalaman penatalaksanaan pemeriksaan kesehatan yang benar mahasiswa. Dari hasil kegiatan pengabdian 

masyarakat yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa kegiatan PPKM sangat bermanfaat dalam upaya 

meningkatkan pemahaman dan mendapatkan profil kesehatan masyarakat terkait penyakit kardiovaskuler. 

 

Kata kunci: Penyuluhan kesehatan, penyakit kardiovaskuler, Desa Ngablak Kidul, Pedurungan Semarang, 

PPKM 

Abstract 
Mortality from cardiovascular disease continues to increase. Indonesian people, including those in the Ngablak 

Kidul Village, Pedurungan, Semarang, still lack understanding of the importance of preventing cardiovascular 

disease. Community Health Development Practice (PPKM) is a community service activity that involves 

lecturers and students of Medical Laboratory Technology D3 Study Program, University of Muhammadiyah 

Semarang and is suitable for health campaigns including prevention of cardiovascular disease. The purpose of 

this community service activity is to implement PPKM (Community Health Development Practices) with a focus 

on: 1. Increasing knowledge of rural communities about the dangers and prevention of cardiovascular disease. 

2. Knowing the health status of Ngablak Kidul Village residents through early screening of cholesterol, uric 

acid, blood pressure, and blood sugar levels, as a symptom detector of cardiovascular disease. The methods 

used in this activity: Surveys, counseling, lectures, delivery of questionnaires, and health examinations. The 

result of this activity was an increase in villagers' knowledge about cardiovascular disease marked by an 

increase in the correct answers to the questionnaire after counseling. In addition, a picture of the health 

condition of the residents of Ngablak Kidul Village was obtained as well as the experience of correct 

management of students' health examination. From the results of community service activities that have been 

carried out it can be concluded that PPKM activities are very useful in efforts to increase understanding and 

obtain a public health profile related to cardiovascular disease. 
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PENDAHULUAN  

Penyakit Kardiovaskuler merupakan salah satu penyakit tidak menular yang angka 

kematian sekitar 2.650.340 orang per tahun di Indonesia. Provinsi dengan jumlah penderita 

penyakit jantung koroner terbanyak terdapat di Provinsi Jawa Timur sebanyak 1,3% atau 

sekitar 375.127 orang, sedangkan jumlah prevalensi paling sedikit yaitu Papua Barat yaitu 

6.690 orang (Kemenkes RI, 2013). 

Menurut data WHO, pada 2008, ada lebih dari 17 juta orang di dunia meninggal 

karena penyakit kardiovaskular. Beberapa penyebabnya kematian manusia (Widodo, 2012). 

Prevalensi penyakit jantung koroner di Indonesia tahun 2013 sebesar 0,5% atau sekitar 

883.447 orang, sedangkan berdasarkan gejala sebesar 1,5% atau adalah tekanan darah tinggi, 

merokok, diabetes, kurang bergerak, kolesterol tinggi, kegemukan, diet tidak seimbang, dan 

konsumsi alkohol secara berlebihan. Menurut data dari Badan Kesehatan Dunia (WHO) pada 

tahun 2015 sebesar 7,4 juta kasus kematian pertahun disebabkan oleh penyakit jantung 

koroner (Okezone.com, 2019). Hal ini disebabkan masih banyak masyarakat yang awam akan 

resiko terkena penyakit jantung ini saat melakukan aktivitas kegiatan sehari-hari.  

Di Indonesia masih banyak anggota masyarakat yang kurang memperhatikan pentingnya 

menjaga kesehatan tubuh. Dalam perilaku hidup sehat ini, masyarakat harus memiliki 

kemauan untuk menerapkan perilaku hidup sehat. Karena dari diri sendiri yang dapat 

mengubah perilaku hidup sehat ini. WHO (1998) menyebutkan bahwa promosi kesehatan 

adalah strategi inti untuk pengembangan kesehatan, yang merupakan suatu proses yang 

berkembang dan berkesinambungan pada status sosial promosi kesehatan adalah suatu proses 

yang memungkinkan individu untuk meningkatkan derajat kesehatannya. Pada realitasnya, 

area-area promosi kesehatan itu harus dilakukan dengan menekankan pada prioritas supaya 

pelaksanaannya lebih terarah, efektif dan tepat sehingga tujuan tercapai. 

Faktor resiko hipertensi adalah umur, jenis kelamin, riwayat keluarga, genetik (faktor 

resiko yang tidak dapat diubah/dikontrol), kebiasaan merokok, konsumsi garam, konsumsi 

lemak jenuh, konsumsi minyak jelantah, kebiasaan konsumsi minum-minuman beralkohol, 

obesitas, kurang aktifitas fisik, stres, dan penggunaan estrogen. Selain hipertensi, kadar 

kolesterol, kadar glukosa darah dan asam urat merupakan parameter kesehatan yang perlu 

dipantau dalam upaya pencegahan penyakit kardiovaskuler. Kadar kolesterol yang tinggi 

dapat mengendap di dalam pembuluh arteri yang menyebabkan penyempitan dan pengerasan 

yang dikenal sebagai atherosklerosis atau plak. Akibat meningginya beban kerja jantung dan 

hipertrofi, maka kebutuhan jantung akan darah (oksigen) meningkat dan menyebabkan 

terjadinya penyakit Kardiovaskuler. Diabetes yang tidak terkontrol dengan kadar glukosa 

yang tinggi di dalam darah cenderung menaikkan kadar kolesterol. Peningkatan risiko 

diabetes disebabkan kelainan lipid. Mekanisme belum jelas, akan tetapi terjadi peningkatan 

tipe IV hiperlipidemi dan hipertrigliserid, pembentukan platelet yang abnormal dan DM yang 

disertai obesitas dan hipertensi. Konsentrasi asam urat darah melebihi konsentrasi kritis 

berhubungan dengan kemunculan gout arthritis dan pembentukan batu ginjal.1 Hiperurisemia 

ataupun kadar asam urat normal-tinggi juga diketahui terkait dengan sejumlah marker 

sindrom metabolik (antara lain obesitas, dislipidemia, intoleransi glukosa, dan tekanan darah 

tinggi), yang menjadi faktor risiko dalam perkembangan penyakit kardiovaskular dan 

gangguan ginjal (Lestari dkk., 2014). 

PPKM (Praktik Pembangunan Kesehatan Masyarakat) adalah kegiatan pelayanan 

kesehatan untuk meningkatkan kualitas kesehatan masyarakat akan pentingnya hidup sehat 

tanpa terjangkit suatu penyakit yang tidak disadari oleh masyarakat golongan menengah 

kebawah. Pentingnya kegiatan PPKM adalah untuk membantu masyarakat terutama 
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masyarakat yang bergolongan menengah ke bawah untuk melakukan pemeriksaan penunjang 

penyakit kardiovaskuler yang sering diderita oleh masyarakat. Karena tanpa disadari oleh 

masyarakat bahwa pemeriksaan ini wajib dilaksanakan minimal satu bulan sekali untuk 

mencegah terjangkitnya suatu penyakit. 

Kegiatan PPKM ini dilaksanakan di Desa Ngablak Kidul Rt.01 Rw.08 Kelurahan 

Muktiharjo Kidul Kecamatan Pedurungan Kabupaten Semarang. Kegiatan dilakukan di Desa 

Ngablak Kidul ini karena masih banyak penduduk kesadaran memeriksakan kesehatannya 

masih rendah. Di desa ini baru dua kali dilakukan penyuluhan kesehatan. Yang pertama 

penyuluhan adalah dari Universitas Sultan Agung dan yang kedua dari Universitas 

Muhammadiyah Semarang yang dilaporkan dalam tulisan ini. 

Tujuan kegiatan pengabdian kepada masyarakat melalui program PPKM ini adalah: 

1. Untuk meningkatkan pengetahuan pada warga sekitar Desa Ngablak Kidul Rt.01/Rw.08 

Pedurungan, Semarang 

2. Untuk mengetahui status kesehatan masyarakat melalui skrinning, kadar asam urat, kadar 

gula darah, dan kadar kolesterol. 

 

METODE  

 Metode yang digunakan dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah: 

1. Melakukan survey sebelum melakukan penyuluhan, survey dilakukan sebulan sebelum 

penyuluhan. 

2. Penyuluhan yaitu dengan cara penyampaian materi secara langsung tentang kolesterol, 

asam urat, dan glukosa di depan para warga. 

3. Pengisian kuisioner dilakukan dengan cara memilih jawaban yang telah disediakan. 

Warga diminta menjawab soal pernyataan dengan menyilang jawaban yang dianggap 

benar Pengisian kuisioner dilakukan 2 kali, yaitu sebelum di lakukan penyuluhan dan 

setelah dilakukan penyuluhan. 

4. Pemeriksaan laboratorium dilakukan secara langsung dengan alat autochek. Parameter 

yang diukur antara lain: kolesterol; asam urat; dan glukosa. Setiap warga hanya bisa 

melakukan maksimal 2 pemeriksaan, karena keterbatasan jumlah stick pemeriksaan.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Daftar pernyataan dan kunci jawaban kuisioner yang diberikan kepada masyarakat 

sebelum dan sesudah penyuluhan adalah:  

1. Untuk mengurangi risiko penyakit, disarankan konsumsi air putih minimal 2 L/ hari

         Jawaban: benar 

2. Melakukan pemeriksaan cholesterol jika usia kita sudah 40 th ke atas / lansia. 

         Jawaban: salah  

3. Konsumsi kacang-kacangan dan jeroan dapat menyebabkan penyakit asam urat. 

Jawaban: benar 

4. Penyakit kolesterol dapat mengakibatkan penyumbatan pada jantung. 

Jawaban: benar 

5. Diabetes adalah penyakit gula darah. 

Jawaban: benar 

6. Olahraga secara teratur dapat menjaga tubuh supaya terhindar dari penyakit. 

Jawaban: benar 

7. Penyakit diabetes militus/ penyekit gula ditularkan melalui keturunan. 

Jawaban: benar 

8. Penyakit asam urat sering menyerang sendi. 
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Jawaban: benar 

9. Semua penyakit bisa menyerang laki-laki maupun perempuan. 

Jawaban: benar 

10. Apabila sakit segera periksa ke dokter. 

Jawaban: benar 

Tabel 1. Hasil kuisioner sebelum penyuluhan 

Soal Ke- Jumlah jawaban benar  setelah penyuluhan Jumlah jawaban salah sebelum penyuluhan 

1 24 6 

2 17 13 

3 26 4 

4 21 9 

5 28 2 

6 30 0 

7 17 13 

8 29 1 

9 28 2 

10 29 1 

Tabel 1 tersebut adalah hasil dari pengisian kuisioner sebelum dilakukan penyuluhan. 

Angka yang dimasukkan sesui dengan jumlah hasil benar dimasukkan ke dalam kolom benar, 

dan angka yang dimasukkan dalam kolom salah sesui dengan jumlah jawaban salah. 

 

Grafik 1. Hasil kuisioner sebelum penyuluhan 

 
Keterangan: Biru: jumlah jawaban benar, merah: jumlah jawaban salah 

 

Grafik 1 adalah hasil dari kuisioner sebelum diberi penyuluhan. Terdapat satu soal 

dimana semua jawabannya benar, yaitu pada nomor 6 yaitu: Olahraga secara teratur dapat 

menjaga tubuh supaya terhindar dari penyakit (benar atau salah). 

 

Tabel 2. Hasil kuisioner setelah penyuluhan 

Soal ke Jumlah jawaban benar setelah penyuluhan Jumlah jawaban salah sesudah penyuluhan 

1 30 0 

2 30 0 

3 29 1 

4 30 0 
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5 29 0 

6 30 0 

7 30 0 

8 30 0 

9 30 0 

10 30 0 

 

Tabel 2 menunjukkan hasil dari pengisian kuisioner setelah dilakukan penyuluhan. 

Angka yang dimasukkan sesui dengan jumlah hasil benar dimasukkan ke dalam kolom benar, 

dan angka yang dimasukkan dalam kolom salah sesuai dengan jumlah jawaban salah. 

Terdapat satu soal jawaban salah, di nomor 3 dengan pernyataan sebagai berikut: Konsumsi 

kacang-kacangan dan jeroan dapat menyebabkan penyakit asam urat. Ada satu pernyataan 

yang tidak dijawab, yaitu pernyataan nomor 5.  

 

Grafik 2. Hasil kuisioner setelah penyuluhan 

 
Keterangan: Biru: jumlah jawaban benar, merah: jumlah jawaban salah 

 

Grafik 2 adalah hasil dari kuisioner sesudah diberi penyuluhan. Terdapat satu soal dimana 

ada satu jawaban salah. Yaitu dengan pernyataan nomor 3 sebagai berikut: Konsumsi kacang-

kacangan dan jeroan dapat menyebabkan penyakit asam urat. Kemudian ada satu soal yang 

tidak dijawab, yaitu nomor 5.  

 

Grafiik 3. Hasil kuisioner sebelum dan sesudah 
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 : jumlah soal bener kuisioner sebelum penyuluhan 

 : jumlah soal salah kuisioner sebelum penyuluhan 

 : jumlah soal benar setelah penyuluhan 

 : jumlah soal salah sesudah penyuluhan 

 

Berikut adalah hasil dari pemeriksaan laboratorium yang sudah dilakukan:  

 

Tabel 3. Hasil pemeriksaan 
No Nama Inisial Kolesterol Glukosa Asam urat Tensi Darah 

1. Ny. M 146mg/dl 314mg/dl - 126/64 

2. Ny. L 173mg/dl - 3.9mg/dl 131/81 

3. Ny. H 178mg/dl 190mg/dl - 155/78 

4. Tn. Z 295mg/dl 82mg/dl 5.5mg/dl 157/92 

5. Ny. K 140mg/dl 110mg/dl - 115/72 

6. Ny. Har 139mg/dl 112mg/dl - 114/72 

7. Ny. Ji 171mg/dl 171mg/dl - 120/80 

8. Ny. Ni 205mg/dl 202mg/dl - 129/85 

9. Tn. S - 150mg/dl 7.6mg/dl 155/62 

10. Ny. S Y - 94mg/dl - 151/86 

11. Ny. T M - 107mg/dl 5.1mg/dl 126/85 

12. Ny. M - 97mg/dl 4.1mg/dl 118/70 

13. Ny. Mu - 104mg/dl 5.1mg/dl 112/63 

14. Ny. Sm - 143mg/dl 4.4mg/dl 113/63 

15. Ny. So - 272mg/dl 3.8mg/dl 192/77 

16. Ny. Sh - 164mg/dl - 167/86 

17. Sdr. U - 87mg/dl 4.2mg/dl 112/69 

18. Sdr. An - 73mg/dl 4.6mg/dl 132/86 

19. Sdr. D - 101mg/dl 7.3mg/dl 138/71 

20. Tn. J s - 129mg/dl 6.0mg/dl 214/115 

21. Ny. S S - 85mg/dl 4.2mg/dl 124/78 

22. Ny. E - 107mg/dl - 109/80 

23. Tn. Jr - 109mg/dl 7.0mg/dl 120/90 

24. Tn. Jm - 181mg/dl 4.7mg/dl 130/85 

25. Sdr. AG 172mg/dl - 5.4mg/dl 120/80 

26. Tn. Sd 155mg/dl - 6.1mg/dl 130/90 

27. Ny. P - - - 108/72 

28. Tn. Jd - - - 123/86 

29. Tn. E S - - - 149/98 

30. Tn. Zr - - - 140/80 
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Keterangan Nilai Normal:  

a. Kolesterol : 150 – 200 mg/dl 

b. Glukosa : <180 mg/dl 

c. Asam urat  :  perempuan (2,4 mg/dl – 5,7 mg/dl), laki-laki (3,4mgdl 7,0 mg/dl) 

 

Berdasarkan tabel 3 hasil pemeriksaan laboratorium tersebut terdapat 2 pasien yang 

melebihi nilai normal kolesterol, 4 pasien yang melebihi nilai normal glukosa, dan 2 pasien 

yang melebihi nilai normal asam urat. Kemudian pasien tersebut disarankan untuk melakukan 

pola hidup dan makan yang sehat. Ada satu pasien yang memang melakukan suntik insulin. 

Beberapa orang ada yang tidak melakukan pengecekan laboratorium dikarenakan takut dan 

hanya melakukan tensi darah. Berdasarkan Analisis dari 30 pasien, terdapat 10 pasien yang 

memiliki Tekanan Darah diatas normal dan terdapat 20 pasien yang memiliki Tekanan darah 

dalam batas normal. 

Penyakit kardiovaskular adalah penyakit yang tidak menular merupakan penyakit 

yang tidak ditularkan dan tidak ditransmisikan kepada oarng lain dengan bentuk apapun. 

Penyakit tidak menular, khususnya penyakit kardiovaskuler, kanker, penyakit pernapasan 

kronis, dan diabetes merupakan ancaman utama bagi kesehatan dan perkembangan mausia 

saat ini. (Efrida dan Nida, 2016) 

Banyak masyarakat yang tidak sering melakukan skrinning, sebaiknya skrinning 

dilakukan minimal enam bulan sekali. Berdasarkan hasil tabel pemeriksaan ada beberapa 

hasil yang menunjukkan tingginya dari hasil pemeriksaan. Namun tidak sedikit dari hasil 

tabel pemeriksaan menunjukkan bahwa banyak hasil yang masih normal.  

 

Gambar1. Pengisian kuisioner 

 

 
Sumber: Dokumentasi Pribadi 

 

Gambar2. Foto bersama sebelum pemeriksaan dilakukan 
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Sumber: Dokumentasi Pribadi 

 

Gambar3. Pemeriksaan kesehatan 

 
Sumber: Dokumentasi Pribadi 

 

KESIMPULAN 

Dari hasil kegiatan yang telah dilakukan dapat disimpulkan: 

1. Kegiatan pengabdian masyarakat melalui PPKM cukup berhasil dalam meningkatkan 

pengetahuan kepada warga tentang bahaya penyebab dan pencegahan penyakit 

kardiovaskuler. 

2. Dapat diketahu hasil pemeriksaan Laboratorium dari warga desa Ngablak Kidul, sehingga 

warga juga tau mengenai riwayat penyakit yang diderita sehingga lebih terdorong 

menjaga kesehatan tubuh supaya terhindar dari penyakit kardiovaskuler. 

 

SARAN 

1. Saran untuk institusi: Dapat terus melakukan kegiatan PPKM untuk membantu 

meningkatkan kualitas kesehatan untuk masyarakat khususnya dalam pencegahan 

penyakit kardiovaskuler 

2. Saran bagi masyarakat Desa Ngablak adalah terus berupaya menjaga kesehatan dan 
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memeriksakan kesehatannya secara teratur agar terhindar dari penyakit kardiovaskuler 
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Abstrak 
 

Biji pepaya merupakan salah satu bagian dari tanaman pepaya yang memiliki banyak khasiat. Secara tradisional, 

biji pepaya dimanfaatkan sebagai obat infeksi saluran kemih (ISK). Klebsiella pneumoniae merupakan salah 

satu bakteri multidrug resistance (MDR) yang menjadi penyebab penyakit ISK. Kandungan yang terdapat pada 

biji pepaya merupakan senyawa metabolit sekunder yang dapat digunakan sebagai antibakteri. Tujuan dari 

penelitian ini untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak etanol biji pepaya terhadap pertumbuhan Klebsiella 

pneumoniae MDR. Ekstraksi menggunakan metode maserasi dengan pelarut Etanol sedangkan aktivitas 

antibakteri menggunakan metode difusi sumuran dengan Media MHA. Penelitian ini menggunakan konsentrasi 

500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, 800 mg/ml, 900 mg/ml, dan 1000 mg/ml. Hasil uji aktivitas antibakteri 

menunjukkan bahwa ekstrak etanol biji pepaya memiliki aktivitas antibakteri terhadap Klebsiella pneumoniae 

MDR dengan diameter zona hambat terbesar pada konsentrasi 1000 mg/ml yaitu 16,25 mm.  

 

Kata kunci: Ekstrak etanol, biji pepaya, Klebsiella pneumoniae MDR  

 

Abstract 
 

Papaya seeds are one part of papaya plant that have many benefits. Traditionally, papaya seeds are used as a 

medication for urinary tract infections (UTI). Klebsiella pneumoniae is one of the multidrug resistance (MDR) 

bacteria that causes UTI. The content contained in papaya seeds is a secondary metabolite compound that can 

be used as an antibacetrial. The purpose of this study was to determine the antibacterial activity of papaya 

seeds ethanol extract on the growth Klebsiella pneumoniae MDR. Extraction uses maceration method with 

Ethanol solvent while antibacterial activity uses difussion method with MHA media. This study uses a 

concentration of 500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, 800 mg/ml, 900 mg/ml, and 1000 mg/ml. The results of 

antibacterial activity tests show that ethanol extract of papaya seeds had antibaterial activity againts K. 

pneumoniae MDR with the largest inhibition zone diameter at a concentrate 1000 mg/ml as 16,25 mm.  

 

Keywords: Ethanol extract, papaya seeds, Klebsiella pneumoniae MDR 

 

 

 

1. PENDAHULUAN 

Indonesia memiliki sekitar 38.000 spesies tumbuhan dan 55% diantaranya merupakan 

endemik di Indonesia (Indriani dan Suminarsih dalam Benget, 2016). Sebanyak 1300 spesies 

telah digunakan sebagai tumbuhan obat dan 180 spesies telah digunakan sebagai bahan baku 

obat (Benget, 2016). Mulyono (2013) mengungkapkan bahwa tanaman pepaya merupakan 

tanaman yang memiliki banyak khasiat juga dapat dimanfaatkan sebagai obat tradisional. Biji 

pepaya merupakan salah satu bagian yang dapat dimanfaatkan sebagai obat tradisional. 

Biji pepaya memiliki khasiat sebagai antibakteri terhadap Gram positif dan Gram negatif 

(Syarifah et al., 2015).  Mulyono (2013) mengungkapkan bahwa biji pepaya muda memiliki 
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kandungan senyawa aktif  lebih tinggi daripada biji pepaya tua. Senyawa kimia yang 

terkandung dalam biji pepaya seperti saponin, alkaloid, tannin, dan flavonoid mampu 

membunuh bakteri dengan merusak integritas sel bakteri (Wijayanti dan Febrinasari, 2017). 

Pada penelitian yang dilakukan oleh Mustaqimah (2015) ekstrak etanol biji pepaya diduga 

dapat menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dan Klebsiella pneumoniae 

(K. pneumoniae). Penelitian lain juga memperoleh hasil bahwa ekstrak biji pepaya pada 

konsentrasi 1% mampu menghambat K. pneumoniae dengan diameter hambat yang terbentuk 

yaitu 23,1 mm (Syarifah et al., 2015). 

K. pneumoniae merupakan salah satu bakteri patogen yang menjadi penyebab tertinggi 

infeksi saluran kemih (ISK) setelah Escherichia coli (E. coli). Penelitian yang dilakukan oleh 

Imaniah (2015), penyebab ISK dari Gram negatif yaitu bakteri E. coli (48,44%) kemudian K. 

pneumoniae (17,19%) menempati peringkat kedua.  

Infeksi yang disebabkan oleh K. pneumoniae dapat diobati dengan pemberian antibiotik. 

Antibiotik yang mengandung cincin beta-laktam merupakan antibiotik khusus yang mampu 

mengobati beberapa jenis K. pneumoniae (Anderson dalam Tarina dan Kusuma, 2017). Akan 

tetapi, K. pneumoniae telah resisten terhadap beberapa antibiotik karena bakteri ini mampu 

menghasilkan enzim betalaktamase. Enzim betalaktamase tersebut mampu menghidrolisis 

cincin betalaktam yang terdapat pada antibiotik betalaktam dan menyebabkan resistensi 

terhadap antibiotik tersebut. Selain itu, enzim urease dan enzim sitrat permiase serta enzim 

ESBL (Extended Spectrum Broad Lactamase) yang dimiliki oleh K. pneumoniae mampu 

menyebabkan bakteri ini resisten terhadap antibiotik penisilin, sefalosporin, dan aztreonam 

(Tarina dan Kusuma, 2017). Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Samirah et al., 

(2006) K. pneumoniae resisten terhadap lebih dari tiga antibiotik atau bisa disebut dengan 

MDR (Multi Drug Resistance) yaitu amoksisillin (100%), ampisilin (100%), sefriakson 

(12,5%), dan siprofloksasin (27,3%). 

Resistensi K. pneumoniae terhadap antibiotik yang sudah mulai tinggi ini, memberikan 

peluang besar untuk mendapatkan senyawa antibakteri dengan memanfaatkan senyawa 

bioaktif dari biji pepaya. Mustaqimah (2002) dan Syarifah et al., (2015) telah mempublikasi 

mengenai kemampuan biji pepaya dalam menghambat K. pneumoniae. Akan tetapi, belum 

pernah ada publikasi mengenai uji antibakteri ekstrak biji pepaya terhadap pertumbuhan K. 

pneumoniae MDR. Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk menguji khasiat antibakteri ekstrak 

biji pepaya (Carica papaya L.) terhadap pertumbuhan K. pneumoniae MDR. 

 

2. METODE 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian eksperimen. Objek penelitian ini adalah biji buah 

pepaya jenis Pepaya Hawai atau biasa disebut juga dengan Pepaya Solo karena bentuknya 

yang bulat oval seperti buah alpukat dan berukuran kecil cukup dimakan untuk satu orang. 

Buah pepaya yang diambil tumbuh di daerah Kecamatan Godong, Kabupaten Grobogan. 

Pengambilan buah pepaya dilakukan pada 3 November 2018. Buah pepaya yang diambil 

berumur sekitar 3-4 bulan. Biji pepaya dikeringkan kemudian dihaluskan dan diekstrak 

dengan metode maserasi kemudian dibuat konsentrasi 500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, 

800 mg/ml, 900 mg/ml, dan 1000 mg/ml. Sampel bakteri K. pneumoniae MDR didapat dari 

koleksi Laboratorium Mikrobiologi Universitas Muhammadiyah Semarang. Kelompok 

perlakuan penelitian berdasarkan konsentrasi biji pepaya yang diuji terhadap pertumbuhan 

bakteri dan dilakukan pengulangan sebanyak 4 kali. 

Alat yang digunakan dalam penelitian ini yaitu seperangkat alat maserasi, autoclave, 

inkubator, waterbath, rotary evaporator, neraca analitik, blender, tabung reaksi, beker glass, 

cawan petri, penggaris, ose, cotton bud steril, lampu spirtus, gelas ukur, kertas Whatmann 
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no.1, dan standar McFarland 0,5. Bahan yang akan digunakan dalam penelitian ini 

diantaranya bakteri K. pneumoniae MDR, biji pepaya, media MHA (Mueller Hinton Agar), 

media MC (Mac Conkey), larutan NaCl, HIA miring, media BHI (Brain Heart Infution), 

antibiotik Amikacin sebagai kontrol positif, antibiotik Ampicilin, Cefriaxozen, dan 

Sulphamethoaxozole untuk uji MDR, dan etanol 96%. 

Ekstraksi Biji Pepaya 

Ekstraksi dilakukan dengan mengeringkan biji pepaya di bawah sinar matahari dan 

dihaluskan sehingga diperoleh simplisia sebanyak 300,1 gram kemudian direndam dalam 

etanol. Ekstrak didiamkan, diaduk selama 3x24 jam menggunakan pengaduk. Kemudian 

disaring menggunakan kertas Whatmann No.1 dan filtrat dievaporasi dengan rotary 

evaporator 50
o
C hingga menjadi esktrak kental. Ekstrak kental yang diperoleh ditimbang, 

kemudian dibuat konsentrasi 500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, 800 mg/ml, 900 mg/ml, dan 

1000 mg/ml diencerkan dengan aquadest. 

Persiapan Bakteri Uji 

Bakteri uji K. pneumoniae MDR dikultur pada Media MC, kemudian diinkubasi pada suhu 

35
o
C selama 24 jam. Koloni yang telah tumbuh pada media MC kemudian diidentifikasi 

melalui pengecatan Gram, uji biokimia, dan uji antibiotik. Selanjutnya strain bakteri murni 

disubkultur pada media HIA dan diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 24 jam. Bakteri yang 

tumbuh di HIA miring dibuat suspensi menggunakan NaCl fisiologis steril dan kekeruhannya 

disetarakan dengan standar Mac Farland 0,5. 

Uji Antibakteri 

Pengujian aktivitas antibakteri ini menggunakan metode Cup-plate technique untuk 

menentukan ekstrak yang mempunyai kemampuan untuk menghambat pertumbuhan bakteri 

uji. Metode ini dilakukan dengan cara membuat sumuran pada media agar yang telah 

ditanami bakteri. Disiapkan cawan petri yang berisi media MHA dengan ketebalan 0,6 cm, 

kemudian pada media dipipet 100l bakteri K. pneumoniae MDR yang kekeruhannya telah 

disesuaikan dengan standar Mac Farland 0,5 dengan menggunakan cotton bud steril. Setelah 

itu, dibuat sumuran dengan menggunakan cork borer diameter 8 mm, lalu ditambahkan 

ekstrak etanol biji pepaya konsentrasi 500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, 800 mg/ml, 900 

mg/ml, dan 1000 mg/ml sebanyak 100l pada masing-masing sumuran. Selain itu, 
ditempelkan antibiotik Amikacin pada Media MHA untuk kontrol positif. Kemudian cawan 

tersebut diikubasi selama 16-20 jam pada suhu 35
o
C. Pembacaan dilakukan dengan cara 

mengukur diameter zona bening di sekitar sumuran dengan menggunakan penggaris. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Ekstrak kental yang diperoleh dari 300,1 g serbuk biji pepaya yaitu sebanyak 17,68 g. 

Pengujian antibakteri ekstrak etanol biji pepaya terhadap bakteri dilakukan dengan berbagai 

konsentrasi dimasukkan ke dalam sumuran dan diperoleh zona hambat di sekitar sumuran 

untuk semua perlakuan yang telah diuji.  Hasil zona hambat dari pengujian antibakteri ekstrak 

etanol biji pepaya terhadap K. pneumoniae MDR dengan metode sumuran dapat dilihat pada 

Gambar 1. 
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Berdasarkan hasil zona hambat dari pengujian antibakteri ekstrak etanol biji pepaya 

terhadap K. pneumoniae MDR dengan metode sumuran didapatkan diameter rata-rata tiap 

konsentrasi seperti pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Hasil rata-rata zona hambat ekstrak etanol biji pepaya terhadap  

 pertumbuhan Klebsiella pneumoniae MDR. 

 

Pengulangan 

Zona hambat ekstrak etanol biji pepaya (mm) 

Konsentrasi (ml/mg) Kontrol (+) 
Amikacin 

(mm/30pg) 500 600 700 800 900 1000 

1 12 13 14 14,5 15 17 

20 
2 11 11 12 13 14 15 
3 13 13,5 14,5 15 16 17 
4 11 11,5 12 12,5 16 16 

Rata-rata 11,75 12,25 13,13 13,75 15,25 16,25 20 

Gambar 1. Diameter Zona Hambat Konsentrasi 500 mg/ml (A), Konsentrasi  

 600 mg/ml (B), Konsentrasi 700 mg/ml (C), Konsentrasi 800 mg/ml  

(D), Konsentrasi 900 mg/ml (E), Konsentrasi 1000 mg/ml (F) 
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Tabel 1 menunjukkan hasil zona hambat bakteri K. pneumoniae MDR menggunakan 

ekstrak etanol biji pepaya dimana konsentrasi 500 mg/ml sebesar 11,75 mm merupakan zona 

hambat terkecil dan konsentrasi 1000 mg/ml sebesar 16,25 mm merupakan zona hambat 

terbesar. Secara umum daya hambat yang dihasilkan oleh ekstrak etanol biji pepaya lebih 

kecil dari kontrol positif amikacin yang memiliki konsentrasi 30 pg. Diameter zona hambat 

yang dihasilkan amikacin yaitu sebesar 20 mm. 

Pengolahan data 
Data tersebut diolah dengan uji One Way Anova dengan hasil data berdistribusi normal dan 

homogen. Pada uji normalitas dan uji homogenitas didapatkan p > 0,05 yang menunjukkan 

bahwa data berdistribusi normal dan homogen. Dilanjutkan dengan uji One Way Anova 

diperoleh nilai signifikan 0,000 pada uji One Way Anova K. pneumoniae MDR memiliki nilai 

(p < 0,05). 

Pembahasan 
Penelitian ini menggunakan objek K. pneumoniae MDR yang spesifik resisten terhadap 

antibiotik golongan beta-lactam dan carbapenemase. Hal ini dibuktikan ketika pengujian 

antibiotik, dimana K. pneumoniae resisten terhadap antibiotik Ampicillin, Cefriaxozen, 

Sulfamethoxazole, dan Meropenem. Maka dari itu, K. pneumoniae yang digunakan 

merupakan bakteri multidrug resistance  (MDR) karena bakteri ini resisten terhadap lebih 

dari tiga jenis antibiotik. 

Beberapa faktor yang dapat mempengaruhi aktivitas antibakteri antara lain konsentrasi, 

kandungan senyawa antibakteri, jumlah dan jenis bakteri (Jawetz, 2005). Sampel ekstrak 

etanol biji pepaya yang diperoleh dengan metode maserasi dan penelitian yang menunjukkan 

ekstrak etanol biji pepaya dapat menghambat pertumbuhan K. pneumoniae MDR. Daya 

hambat tertinggi diperoleh pada konsentrasi 1000 mg/ml dengan rata-rata diameter 16,25 mm 

dan daya hambat terendah diperoleh pada konsentrasi 500 mg/ml dengan rata-rata diameter 

11,75 mm. Perbedaan besar zona hambat yang terbentuk disebabkan karena besarnya zat aktif 

yang terkandung pada konsentrasi ekstrak tersebut. Semakin besar konsentrasi suatu ekstrak, 

maka semakin banyak pula komponen zat aktif yang terkandung di dalamnya sehingga zona 

hambat yang terbentuk semakin besar (Khasanah et al., 2014). Kekuatan daya hambat kontrol 

Amikacin terhadap K. pneumoniae MDR menurut CLSI (2015) dapat dilihat pada Tabel 5. 

Tabel 5. Diameter Daya Hambat  

  Amikacin berdasarkan  

  CLSI (2015) 
Diameter Zona Terang (mm) Respon Hambatan Pertumbuhan 

 17 Sensitif 

15 – 16 Intermediet 

 14 Resisten  

Penelitian ini menunjukkan daya hambat ekstrak etanol biji pepaya konsentrasi 500 

mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, dan 800 mg/ml dengan diameter rata-rata 11,75 mm, 12,25 

mm, 13,13 mm, dan 13,75 mm termasuk ke dalam kategori resisten, sedangkan konsentrasi 

900 mg/ml dan 1000 mg/ml dengan diameter rata-rata 15,75 mm dan 16,25 mm termasuk ke 

dalam kategori intermediet. Maka dari itu, dari konsentrasi terkecil yaitu 500 mg/ml sampai 

1000 mg/ml yang merupakan konsentrasi terbaik adalah konsentrasi 900 mg/ml dan 1000 

mg/ml dengan diameter rata-rata 15,75 mm dan 16,25 mm dengan kategori intermediet. 

Hasil uji daya hambat tersebut dapat membuktikan bahwa ekstrak etanol biji pepaya 

memiliki aktivitas antibakteri sehingga mampu menghambat pertumbuhan K. pneumoniae 

MDR, karena di dalam biji pepaya terdapat senyawa aktif yang dapat dijadikan sebagai 

antibakteri. Biji pepaya berpotensi sebagai antibakteri karena biji pepaya memiliki senyawa 

kimia seperti flavonoid, tannin, alkaloid, dan saponin (Wijayanti dan Febrinasari, 2017).  
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Flavonoid berfungsi menghambat sintesis asam nukleat, menghambat fungsi membran 

sitoplasma, dan menghambat metabolisme energi (Cushnie dan Lamb, 2005). Saponin 

bekerja dengan cara mengganggu permeabilitas membran luar bakteri (Arabski et al., 2012). 

Alkaloid juga memiliki kemampuan sebagai antibakteri dengan cara mengganggu 

berinteraksi dengan dinding dan DNA sel bakteri (Chusnie et al., 2014). Selain itu, terdapat 

senyawa tanin yang dapat menghambat pertumbuhan bakteri melalui pengubahan 

permeabilitas membran sitoplasma (Scalbert, 1991).   

Penelitian ini, biji pepaya yang digunakan adalah biji pepaya muda. Pada penelitian 

Mulyono (2013), aktivitas antibakteri ekstrak biji pepaya muda memiliki daya hambat yang 

lebih besar daripada biji pepaya tua. Hal ini dimungkinkan pada saat biji pepaya masih muda, 

senyawa yang memiliki aktivitas antibakteri terkandung lebih besar. 

Zona hambat pada bakteri Gram negatif dipengaruhi oleh struktur penyusun bakteri 

tersebut sehingga kepekaan terhadap senyawa antibakteri berbeda-beda, seperti bakteri K. 

pneumoniae MDR yang mempunyai kapsul yang dapat membentuk jaringan longgar berupa 

fibrin-fibrin yang meluas ke arah luar sel sehingga antibakteri yang konsentrasinya kecil 

hanya dapat membentuk zona hambatan yang kecil (Sofyanita, 2015). Selain itu menurut 

Sikarwar dan Batra (2011), kapsul yang dimiliki oleh K. pneumoniae MDR memiliki antigen 

O dan antigen K. Antigen O (lipopolisakarida) terdapat di dinding sel terluar bakteri yang 

tahan terhadap alkohol dan panas, sedangkan antigen K terletak di bagian luar 

lipopolisakarida yang menutupi somatik antigen O. Kedua antigen tersebut berperan dalam 

proses patogenitas. Maka dari itu, pada konsentrasi ekstrak biji pepaya yang tertinggi yaitu 

900 mg/ml dan 1000 mg/ml hanya mendapatkan hasil intermediet yaitu terjadi pergeseran 

dari keadaan sensitif ke keadaan resisten namun tidak resisten  sepenuhnya, hal ini 

dimungkinkan karena K. pneumoniae MDR memiliki kapsul dan resistensi terhadap beberapa 

antibiotik. 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa ekstrak etanol biji 

pepaya pada konsentrasi 500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, dan 800 mg/ml dengan rata-rata 

diameter 11,75 mm, 12,25 mm, 13,13 mm, dan 13,75 mm termasuk dalam kategori resistan, 

sedangkan pada konsentrasi 900 mg/ml dan 1000 mg/ml dengan rata-rata diameter 15,75 mm 

dan 16,25 mm termasuk dalam kategori intermediet. Maka dari itu, konsentrasi terbaik dalam 

menghambat pertumbuhan K. pneumoniae MDR yaitu konsentrasi 900 mg/ml dan 1000 

mg/ml. 
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Abstrak 

 

Salah satu infeksi yang saat ini masih banyak diderita oleh masyarakat Indonesia adalah Infeksi 

Saluran Kemih (ISK). ISK merupakan  infeksi yang sebagian besar disebabkan oleh bakteri. 

Escherichia coli adalah salah satu bakteri penghasil ESBL yang sering menjadi penyebab ISK. 

Diperlukan alternatif baru dari bahan baku alami dengan memanfaatkan ekstrak etanol biji pepaya 

sebagai antibakteri. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak etanol biji 

pepaya terhadap pertumbuhan E. coli ESBL. Ekstraksi menggunakan metode maserasi dengan 

menggunakan pelarut etanol sedangkan aktivitas antibakteri menggunakan metode difusi sumuran 

dengan media MHA. Penelitian ini menggunakan konsentrasi 500 mg/ml, 600 mg/ml, 700 mg/ml, 800 

mg/ml, 900 mg/ml dan 1000 mg/ml. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ekstrak etanol biji pepaya 

mempunyai aktivitas antibakteri terhadap E. coli ESBL dengan zona hambat terbesar pada 

konsentrasi 1000 mg/mL yaitu 19,63 mm. 

 

Kata kunci : Ekstrak etanol, biji pepaya, E. coli ESBL 

 

Abstract 

 

One of the infections currently suffered by many people in Indonesia is the Urinary Tract Infection 

(UTI). UTI is an infection that is mostly caused by bacteria. Escherichia coli is one of the ESBL-

producing bacteria which is often the cause of UTI. A new alternative is needed from natural raw 

materials by using ethanol extract of papaya seeds as an antibacterial. This study aims to determine 

the antibacterial activity of papaya seed ethanol extract on the growth of E. coli ESBL. Extraction 

using maceration method using ethanol as solvent while antibacterial activity using diffusion method 

with MHA media. This study uses concentrations of 500 mg / ml, 600 mg / ml, 700 mg / ml, 800 mg / 

ml, 900 mg / ml and 1000 mg / ml. The results showed that the ethanol extract of papaya seeds had 

antibacterial activity against E. coli ESBL with the largest inhibitory zone at a concentration of 1000 

mg / mL which was 19.63 mm. 

 

Keywords: Ethanol extract, papaya seeds, E.coli ESBL 
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1. PENDAHULUAN 

Salah satu penyakit yang banyak diderita masyarakat Indonesia sejak dahulu 

adalah penyakit infeksi (Angelina et al., 2015). Penyakit infeksi merupakan penyakit 

yang disebabkan oleh mikroba patogen (Darmadi dalam Mulyono, 2013). Salah satu 

infeksi yang saat ini masih banyak diderita masyarakat adalah Infeksi Saluran Kemih 

(ISK). ISK adalah infeksi yang sebagian besar disebabkan oleh bakteri (Endriani et al., 

2009). Penelitian di RSD DR. Soebandi Jember menunjukkan bahwa Escherichia coli 

(42,10 %) yang paling banyak menyebabkan ISK (Syahputra et al., 2018). ISK baik yang 

asimptomatik maupun yang ringan dapat menimbulkan komplikasi yang berat seperti 

sepsis, gagal ginjal, bahkan kematian jika tidak ditangani secara dini (Endriani et al., 

2009).  

Penyakit infeksi dapat diobati dengan pemberian antibioik. Akan tetapi, 

pemberian antibiotik yang tidak tepat dosis dan tidak tepat diagnosis akan menimbulkan 

resistensi suatu bakteri (Satari, 2012). Seiring dengan berkembangnya jaman, banyak 

bakteri yang sudah mulai resisten terhadap antibiotik seperti Escherichia coli (E. coli). E. 

coli merupakan bakteri Gram negatif yang mampu menghasilkan enzim betalaktamase. 

Penyebab utama terjadinya resistensi terhadap antibiotik golongan betalaktam adalah 

produksi dari enzim betalaktamase (Firizki, 2014). Antibiotik menjadi tidak aktif 

disebabkan oleh enzim betalaktamase memutus cincin amida pada cincin betalaktam 

(Farmer dkk dalam Firizki, 2014). Salah satu faktor resiko terbentuknya Extended 

Spectrum lactamase (ESBL) pada E. coli yaitu penggunaan antibiotika golongan 

sefalosporin generasi ketiga secara luas dan tidak rasional untuk pengobatan infeksi 

rumah sakit (Firizki, 2014). Menurut Winarto (2009) prevalensi kuman ESBL di RSUP 

Dr. Kariadi sebesar 50,60 % dalam setahun. Seiring dengan meningkatnya angka kejadian 

infeksi oleh bakteri penghasil ESBL di Indonesia, maka perlu adanya penemuan alternatif 

baru dari bahan baku alami. Salah satu bahan baku alami yang dapat digunakan yaitu biji 

pepaya. 

Pepaya (Carica papaya L.) merupakan salah satu tanaman yang mudah dijumpai 

di wilayah Indonesia. Hampir setiap bagian tanaman pepaya  dimanfaatkan untuk 

pengobatan atau sumber makanan (Nirosha dalam Syafriana, et al., 2016). Salah satu 

bagian dari tanaman pepaya yang dimanfaatkan untuk pengobatan yaitu biji pepaya. Biji 

pepaya dapat dimanfaatkan sebagai obat cacing gelang, gangguan pencernaan, diare, 

penyakit kulit, dan obat masuk angin (Martiasih, 2014). Biji pepaya mengandung 

beberapa senyawa kimia yang dapat menghambat bakteri. Beberapa senyawa kimia 

tersebut yaitu golongan alkaloid, tanin, flavonoid dan  saponin (Wijayanti dan 

Febrinasari, 2017). Selain itu, di dalam biji pepaya yang berwarna putih mengandung 

senyawa triterpenoid aldehida yang  mempunyai potensi sebagai antibakteri pada 

konsentrasi 1.000 ppm terhadap bakteri E. coli (Sukadana et al., 2008). 
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Okoye dalam Martiasih (2014), biji 

pepaya memiliki aktivitas antibakteri terhadap E. coli, Salmonella typhi, Pseudomonas 

aeruginosa, dan Staphylococcus aureus. Akan tetapi belum ada publikasi mengenai uji 

antibakteri ekstrak etanol biji pepaya terhadap E. coli ESBL. Berdasarkan hal tersebut, 

maka perlu dilakukan penelitian mengenai uji antibakteri ekstrak etanol biji pepaya 

terhadap E. coli ESBL. 

 

2. METODE  

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian eksperimen. Objek penelitian ini 

adalah biji pepaya yang didapat dari Grobogan, Jawa Tengah. Biji pepaya dihaluskan 

dengan cara diblender dan diekstrak dengan metode maserasi kemudian dibuat 

konsentrasi 500 mg/mL, 600 mg/mL, 700 mg/mL, 800 mg/mL, 900 mg/mL  dan 1000 

mg/mL. Sampel bakteri E. coli ESBL didapat dari koleksi Laboratorium Mikrobiologi 

Universitas Muhammadiyah Semarang. Kelompok perlakuan penelitian berdasarkan 

konsentrasi biji pepaya yang diuji terhadap pertumbuhan bakteri dan dilakukan 

pengulangan sebanyak 4 kali. 

 Alat yang digunakan dalam penelitian ini diantaranya seperangkat alat maserasi, 

inkubator, autoclave, neraca analitik, rotary evaporator, blender, tabung reaksi, cawan 

petri, cottonbud steril, penggaris, ose, lampu spirtus, kompor, gelas ukur, kertas whatman, 

dan erlenmeyer. Bahan yang akan digunakan antara lain biji pepaya, media MC (Mac 

Conkey Agar), media MHA (Mueller Hinton Agar), media BHI (Brain Heart Infution), 

HIA (Heart Infusion Agar) miring, larutan NaCl, Mac Farland 0,5%. dan etanol 96%.  

Ekstraksi Biji Pepaya 

 Ekstraksi dilakukan dengan mengeringkan biji pepaya dibawah sinar matahari dan 

dihaluskan sehingga diperoleh serbuk halus sebanyak  300,1 gram kemudian dimaserasi 

dalam 1000 ml etanol 96 %. Ekstrak didiamkan, dikocok selama 3x24 jam menggunakan 

pengaduk. Hasil maserasi disaring dengan corong dan kertas whatman No. 1 lalu diambil 

filtratnya. Maserat dilakukan evaporasi menggunakan rotary evaporator pada suhu 50ºC. 

Lalu maserat dipekatkan di atas waterbath sehingga dihasilkan ekstrak kental. 

Persiapan Bakteri Uji 

Bakteri E. coli ESBL yang telah murni dibuat suspensi sebanyak 5 ml pada media BHI 

(Brain Heart Infution) dalam tabung reaksi lalu di inkubasi pada suhu 37
o
C selama 24 

jam. Suspensi pada media MC kemudian diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 24 jam di 

dalam inkubator. Koloni yang telah tumbuh pada media MC kemudian diidentifikasi 

melalui pengecatan Gram dan uji biokimia. 

Bakteri E. coli ESBL yang tumbuh di media MC, dibuat suspensi dengan cara mengambil 

satu koloni murni E.coli ESBL ditanam pada media HIA miring pada suhu 37
o
C selama 

24 jam. Bakteri yang tumbuh pada media HIA miring dibuat suspensi menggunakan 

NaCl fisiologis steril dan kekeruhannya distandarisasi dengan larutan Mac Farland 0,5 

%. 

Uji Antibakteri 

 Uji antibakteri pada ekstrak etanol biji pepaya dimulai dengan media MHA 

dengan ketebalan 0,6 cm, kemudian pada media MHA dipipet 100 µL bakteri E.coli 

ESBL yang telah disamakan kekeruhannya dengan mengunakan standar Mac Farland 0,5. 

Diratakan dengan menggunakan cottonbud steril. Setelah itu dibuat sumuran dengan 
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menggunakan corkborer dengan diameter 8 mm. Setelah itu masing-masing lubang 

tersebut diisi dengan ekstrak biji pepaya sebanyak 100 µL sesuai dengan label konsentrasi 

yang tertera yaitu 500 mg/mL, 600 mg/mL, 700 mg/mL, 800 mg/mL, 900 mg/mL  dan 

1000 mg/mL. Diinkubasi pada suhu 37ºC selama 16-20 jam, kemudian diamati zona 

hambat yang dihasilkan. Daya hambat diketahui berdasarkan pengukuran zona bening 

yang terbentuk disekitar lubang sumuran dengan menggunakan penggaris.  

 

 

 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Zona hambat ditentukan menggunakan metode difusi cara sumuran, Masing-masing 

konsentasi dari konsentrasi 500 mg/mL, 600 mg/mL, 700 mg/mL, 800 mg/mL, 900 

mg/mL  dan 1000 mg/mL. Diukur zoba hambat yang ditandai dengan terbentuknya zona 

jernih disekitar sumuran penggunakan penggaris. Hasil zona hambat eksrak etanol biji 

pepaya dapat diliat pada Gambar 1.  

 

 

 

Gambar 1. Diameter Zona Hambat Konsentrasi 500 mg/ml (A), Konsentrasi 600 mg/ml 

(B), Konsentrasi 700 mg/ml (C), Konsentrasi 800 mg/ml (D), Konsentrasi 900 mg/ml (E), 

Konsentrasi 1000 mg/ml (F). 

 

Hasil uji antibakteri ekstrak etanol biji pepaya terhadap E. coli ESBL dengan 

berbagai konsentrasi 500 mg/mL sampai konsentrasi 1000 mg/mL.  

Uji dilakukan dengan 4 kali pengulangan dan dapat dilihat pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Hasil rata-rata zona hambat ekstrak etanol biji pepaya terhadap 

 pertumbuhan E. coli ESBL. 
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Pengulangan 

Zona hambat ekstrak etanol biji pepaya (mm) 

Konsentrasi (ml/mg) Kontrol (+) 

Amikacin 

(mm/30pg) 500 600 700 800 900 1000 

1 14,3 16,3 17,3 18 19,3 20,3 

17 
2 13,6 17 18 17 18 18,6 

3 14 17,3 18 18 19 20,3 

4 14,3 16 17 17,6 19 19,6 

Rata-rata 14,05 16,65 17,58 17,65 18,83 19,63 17 

Tabel 1 menunjukkan bahwa zona hambat terbesar dihasilkan pada penambahan 

ekstrak 1000 mg/mL dengan diameter 19,63 mm. Zona hambat terkecil berada pada 

penambahan ekstrak 500 mg/mL dengan diameter zona hambat 14,05 mm. Diameter zona 

hambat ekstrak konsentrasi 700-1000 mg/mL lebih besar dari zona hambat kontrol (+) 

Amikacin yang memiliki konsentrasi 30 pg.  

Pengolahan Data 

Data tersebut diolah dengan uji One Way Anova dengan hasil data berdistribusi 

normal dan homogen. Pada uji normalitas dan uji homogenitas didapatkan p value > 0,05 

yang menunjukkan bahwa data berdistribusi dan homogen. Dilanjutkan dengan uji One 

Way Anova diperoleh nilai signifikan 0,000 pada uji One Way Anova   E. coli ESBL 

yang memiliki nilai (p < 0,05). 

Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada konsentrasi 500 mg/mL, 600 

mg/mL, 700 mg/mL, 800 mg/mL, 900 mg/mL  dan 1000 mg/mL diperoleh diameter rata-

rata masing-masing konsentrasi sebesar 14,05 mm, 16,65 mm, 17,58 mm, 17,65 mm, 

18,83 mm dan 19,63 mm seperti yang ditunjukkan pada Tabel 4. Diameter zona hambat 

terbesar didapatkan pada konsentrasi ekstrak 1000 mg/mL dan zona hambat terkecil pada 

konsentrasi 500 mg/mL. Hal itu terjadi karena perbedaan jumlah zat aktif yang 

terkandung pada konsentrasi suatu ekstrak, semakin besar konsentrasi suatu ekstrak maka 

semakin besar pula komponen zat aktif yang terkandung didalam ekstrak sehingga zona 

hambat yang dihasilkan juga berbeda pada setiap konsentrasi ekstrak etanol biji pepaya 

(Khasanah, 2014). Kekuatan daya hambat kontrol Amikacin terhadap E. coli ESBL 

menurut CLSI (2015) dapat dilihat pada Tabel 5.  

 

Tabel 5. Diameter Daya Hambat Amikacin berdasarkan CLSI (2015) 
Diameter Zona Terang 

(mm) 

Respon Hambatan 

Pertumbuhan 

≥ 17 Sensitive 

15 - 16 Intermediet 

≤ 14 Resisten 

 

Penelitian ini menunjukkan daya hambat ekstrak etanol pada konsentrasi 500 

mg/mL dan 600 mg/mL dengan diameter zona hambat 14,05 mm dan 16,65 mm masuk 

ke dalam kategori intermediet. Konsentrasi 700 mg/mL, 800 mg/mL, 900 mg/mL  dan 

1000 mg/mL termasuk dalam kategori sensitive dengan hasil zona hambatnya 17,58 mm, 

17,65 mm, 18,83 mm dan 19,63 mm. Maka dari itu ekstrak biji pepaya memiliki potensi 
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sebagai antibiotik alternatif dalam melawan infeksi khususnya infeksi yang disebabkan 

oleh E. coli ESBL. Hasil ini didukung oleh penelitian Mulyono (2013) bahwa ekstrak 

etanol biji buah pepaya muda dapat menghambat E.coli ESBL dengan konsentrasi 

480.000 bpj, 560.000 bpj, 640.000 bpj, 720.000 bpj dan 800.000 bpj diperoleh zona 

hambat berturut-turut 0,953 cm, 1,035 cm, 1,146 cm, 1,188 cm dan 1,229 cm. 

Biji pepaya yang digunakan   merupakan biji yang berasal dari buah pepaya muda, 

karena kandungan senyawa aktif dalam biji buah pepaya muda lebih tinggi dibandingkan 

dalam biji pepaya tua (Mulyono, 2013). Hal ini dikarenakan adanya perbedaan 

kandungan senyawa kimia pada biji buah pepaya yang masih mentah dan pada saat biji 

buah pepaya matang. Seperti kandungan enzim papain dan kandungan glukosa dalam 

buah pepaya akan meningkat seiring dengan tingkat kematangannya. Demikian juga 

sebaliknya, kandungan senyawa kimia dalam biji buah pepaya akan semakin menurun 

saat buah itu menjadi matang. (Jaime, 2005). 

Aktivitas antibakteri dari ekstrak biji pepaya disebabkan oleh  adanya kandungan 

senyawa aktif seperti flavonoid, tannin, alkaloid  dan saponin. Alkaloid berperan sebagai 

antibakteri dengan cara berinteraksi dengan dinding sel bakteri yang berujung kerusakan 

pada dinding sel dan dapat berikatan dengan DNA bakteri yang menyebabkan kegagalan 

sintetis protein (Chusnie et al., 2014). Saponin bekerja sebagai antibakteri dengan 

mengganggu stabilitas membran sel bakteri sehingga menyebabkan sel bakterilisis. 

Mekanisme kerja saponin termasuk kelompok antibakteri yang mengganggu 

permeabilitas membran luar bakteri yang mengakibatkan kerusakan membran sel 

sehingga menyebabkan keluarnya berbagai komponen penting dari dalam sel bakteri 

yaitu asan nukleat, protein dan nukleotida. Hal ini menyebabkan sel bakteri menjadi lisis 

(Arabski et al., 2012). 

Menurut Chushnie dan Lamb (2014), mekanisme antibakteri dari flavonoid ada 

tiga macam yaitu dengan cara menghambat sintesis asam nukleat, menghambat fungsi 

membran sitoplasma, dan menghambat metabolisme energi. Selain itu senyawa flavonoid 

menyebabkan terjadinya kerusakan permeabilitas dinding sel bakteri. Mekanisme kerja 

tannin yaitu menghambat pertumbuhan bakteri melalui pengubahan permeabilitas 

membran sitoplasma (Scalbert, 1991).   

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa ekstrak etanol biji pepaya berpotensi 

untuk dijadikan antibakteri alami yang dapat menghambat pertumbuhan E. coli ESBL. 

Hasil rata-rata uji daya hambat  tertinggi 19,63 mm pada konsentrasi 1000 mg/mL, 18,83 

mm

pada konsentrasi 900 mg/mL, 17,65 mm pada konsentrasi 800 mg/mL, 17,58 mm pada 

konsentrasi 700 mg/mL, 16,65 mm pada konsentrasi 600 mg/mL serta diameter terendah 

14,05 mm pada konsentrasi 500 mg/mL. Jadi, konsentrasi terbaik dalam menghambat 

pertumbuhan E. coli ESBL adalah 1000 mg/mL. 
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Abstrak 
 

Penjualan enzim protease mencapai 60% dari penjualan total enzim di dunia. Di Indonesia, kebutuhan enzim 

protease dalam bidang industri masih mengandalkan pada produksi impor. Kebutuhan enzim protease dapat 

dipenuhi dengan memproduksi enzim yaitu mengoptimalkan sumber daya hayati yang melimpah. Rusip udang 

putih adalah makanan khas Belitung mengandung protein yang cukup tinggi dari udang putih yaitu 20,9 g dan 

biasanya produk perikanan menghasilkan enzim protease. Fermentasi rusip udang putih dilakukan selama 48 

jam untuk memaksimalkan aktivitas enzim protease dengan mencampurkan 25% garam non iodium dan 10% 

gula aren. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bakteri yang dapat menghasilkan enzim protease dari 

sampel rusip udang putih berdasarkan analisis molekuler. Uji aktivitas enzim menggunakan media SMA dengan 

hasil zona bening yang terbentuk berdiameter 11 mm. Metode isolasi DNA yang digunakan pada penelitian ini 

adalah metode chelex. Hasil Sekuensing gen 16S rRNA isolat bakteri proteolitik yang diperoleh menunjukan 

kemiripan 100% dengan Staphylococcus warneri. Dapat disimpulkan bahwa bakteri penghasil enzim protease 

yang diisolasi dari sampel rusip udang putih pasca fermentasi 2 hari pada penelitian ini adalah Staphylococcus 

warneri IRLV2 (Indonesian Rusip Litopeaneus vannemei Day-2) 

 

Kata kunci : Enzim protease, Staphylococcus warneri, rusip udang putih, Gen 16S rRNA 

 

Abstract 
 

The sale of protease enzymes reaches 60% of the total sales of enzymes in the world. In Indonesia, the need for 

protease enzymes in the industrial sector still relies on imported production. Protease enzyme needs can be met 

by producing enzymes that optimize the abundant biological resources. White shrimp Rusip is a typical food of 

Belitung containing high protein from white shrimp which is 20.9 g and usually fishery products produce 

enzyme protease. White shrimp rusip fermentation was carried out for 48 hours to maximize the activity of the 

protease enzyme by mixing 25% non-iodized salt and 10% palm sugar. This study aims to determine the 

bacteria that can produce protease enzymes from white shrimp rusip samples based on molecular analysis. 

Enzyme activity testing using SMA media with the results of a clear zone formed 11 mm in diameter. The DNA 

isolation method used in this study is the chelex method. Results of 16S rRNA gene sequencing obtained from 

proteolytic bacteria isolates showed 100% similarity with Staphylococcus warneri. It can be concluded that the 

bacteria producing protease enzyme isolated from rusip samples of white shrimp after 2 days fermentation in 

this study was Staphylococcus warneri IRLV2 (Indonesian Rusip Litopeaneus vannemei Day-2) 

 

Keywords: Protease enzyme, Staphylococcus warneri, rusip, white shrimp, 16S rRNA gene 
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PENDAHULUAN 
Protease adalah salah satu kelompok enzim yang sering digunakan pada bidang 

industri. Protease dapat diisolasi dari berbagai organisme seperti hewan, bakteri, tanaman dan 

jamur (Fatoni, 2008). Kemajuan dalam bidang bioteknologi mendorong penggunaan enzim 

protease dalam berbagai produk yang menguntungkan (Naiola et al, 2002). Enzim protease 

dalam bidang kesehatan digunakan sebagai terapi untuk pengobatan tumor, radang, kelainan 

darah dan pengendalian kekebalan tubuh (Soeka, 2011).  

Tingkat penjualan enzim protease mencapai 60% dari penjualan total enzim di dunia 

(Yuniati, 2015). Kebutuhan enzim protease semakin meningkat di Indonesia, namun 

kebutuhan tersebut masih bergantung pada produksi impor. Ketergantungan impor enzim 

protease dapat diatasi dengan memproduksi enzim protease yaitu mengoptimalkan 

pemanfaatan sumber daya hayati yang dimiliki oleh Indonesia (Putri, 2012). Sumber enzim 

yang paling banyak digunakan adalah mikroorganisme dibandingkan dengan tanaman dan 

hewan. Sebagai sumber enzim, mikroorganisme memiliki kelebihan yaitu pertumbuhanya 

cepat dan dapat tumbuh pada substrat yang murah namun mikroorganisme rentan akan 

kontaminasi. Peluang untuk mendapatkan mikroorganisme yang berpotensi sebagai penghasil 

enzim didukung dengan tingginya keanekaragaman hayati di Indonesia (Akhdiya, 2003). 

Isolasi bakteri penghasil enzim protease dapat dilakukan pada sampel makanan hasil 

fermentasi yang kaya akan protein salah satunya yaitu rusip. 

Fermentasi adalah upaya untuk mengawetkan makanan yang sederhana dan murah. 

Keunggulan dari produk fermentasi ada pada rasa yang unik dan meningkatkan nilai 

ekonomi. Rusip merupakan makanan tradisional  khas Bangka Belitung yang terbuat dari 

ikan teri atau udang, garam non iodium dan gula aren. Garam non iodium yang tercampur 

berfungsi sebagai pengawet dan dapat menyerap kandungan air pada udang namun garam 

non iodium bersifat tidak membunuh mikroba yang tumbuh pada saat proses fermentasi. 

Selain itu, pembuatan rusip menggunakan udang putih atau Litopenaeus vannamei yang 

digemari masyarakat dan dapat menjadi sumber protein. Protein yang terkandung dalam 

udang putih yaitu sebanyak 20,3 Gram dan using sebagai salah satu produk perikanan yang 

biasanya menghasilkan enzim protease (Purba, 2012; Yuktika et al, 2017; Berliana, 2018 dan 

Ibrahim, T et al, 2014). Aktivitas enzim protease optimum pada waktu fermentasi 48 jam. 

Waktu yang tepat akan menghasilkan enzim protease yang maksimum (Soeka et al, 2011). 

Nutrient agar (NA) adalah media yang dapat digunakan dalam isolasi bakteri untuk 

mendapatkan isolat murni atau koloni tunggal. Sedangkan skim milk agar (SMA) digunakan 

untuk uji aktivitas proteolitik bakteri penghasil protease dengan isolasi bakteri (Lestari et al., 

2018; Safitri et al., 2018; Pamaya et al., 2018).  

Polymerase Chain Reaction (PCR) merupakan perubahan pada aspek biologi 

molekuler di seluruh dunia. PCR adalah teknik yang melibatkan beberapa tahap yang diulang 

(siklus) (Hadoyo, 2001) Analisis yang digunakan untuk identifikasi bakteri proteolitik 

penghasil enzim protease menggunakan metode PCR dengan gen 16S rRNA. Gen 16S rRNA 

terdapat pada semua bakteri dan gen ini bisa mengklasifikasikan berdasarkan kekerabatan 

bakteri (Darmawati, 2014; Aris, 2013). Teknologi ini memiliki keunggulan dalam hal 

kecepatan, sensitifitas dan spesifitas yang tinggi dalam melipatgandakan kopi DNA maupun 

dalam mendeteksi suatu mikroorganisme menjadikan PCR sebagai “method of choice” 

(Budiarto, 2015; Safitri et al., 2018; Ethica et al., 2013).  

 

METODE 

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan analisis deskriptif eksperimen untuk 
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mendapatkan data yang diperlukan dengan objek penelitian yaitu bakteri penghasil enzim 

protease yang terdapat pada rusip udang putih pasca fermentasi 48 jam. Penelitian dilakukan 

di Laboratorium Terpadu Universitas Diponegoro pada bulan Mei sampai September 2019.  

       Alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah cawan petri disposible, mikropipet, 

inkubator, autoklaf, oven, hot plate, tabung reaksi, erlenmeyer, rak tabung, gelas ukur, lampu 

spirtus, ose jarum, ose bulat, neraca analitik, mikrotube, waterbath, vortex, termal cyler, 

chamber, speser, comb, power supply, ultraviolet transilluminator. Bahan yang dibutuhkan 

dalam penelitian ini adalah rusip udang putih, NaCl fiologis, ddH2O, kapas, tisu, plastik dan 

plastik wrap, aluminium foil, kertas label, media Nutrien Agar, BHI, media Skim Milk Agar, 

aquades, My taq red mix, unisafe acid stain, TE Buffer, PBS, DNA template (isolat DNA 

genom /total), PCR Master Mix (Promega), Primer Forward 27F 16S rRNA, Primer Reverse 

1492R 16S rRNA, gel agarose, Loading dye, Larutan Tris Borat  EDTA. 

 

HASIL 

Sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah rusip udang putih pasca 

fermentasi 48 jam. Dapat dilihat pada gambar 1. 

 

                                           
 

Gambar 1. Gambaran sampel penelitian (a) rusip udang putih sebelum fermentasi 48 jam (b) 

rusip udang putih setelah fermentasi 48 jam. 

        

Proses isolasi diawali dengan pengenceran bertingkat seperti pada Gambar 2. 

Pengenceran dimulai dari 10
0
-10

-5
. 

 

 
Gambar 2. Proses Pengenceran 

 

Pada proses isolasi didapatkan 3 koloni bakeri dari rusip udang putih pasca fermentasi 

48 jam dengan morfologi koloni yang berbeda. Morfologi masing-masing koloni dapat dilihat 

pada Gambar 3. 
 

(b) (a) 
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(a) 

 
(b) 

 
(c) 

 

Gambar 3. Hasil purifikasi 3 koloni, Isolat bakteri IRLV2.A (a) Isolat bakteri IRLV2.B (b) 

dan Isolat Bakteri IRLV2.C (c) dari sampel rusip udang putih fermentasi 48 jam  

Keterangan: 
IRLV2.A (Koloni Putih 

Kecil) 

Bentuk         : Bulat 

Warna          : Putih 

Elevasi         : Flat/datar 

Tepi              : Utuh 

Sifat              : Kering 

Konsistensi   : Smooth 

Ukuran          : Kecil 

                             

IRLV2.B (Koloni Kuning) 

 

Bentuk         : Bulat 

Warna          : Kuning 

Elevasi         : Flat/datar 

Tepi             : Utuh 

Sifat             : Kering 

Konsistensi  : Smooth 

Ukuran         : Sedang 

IRLV2.C (Koloni Putih 

Besar) 

Bentuk         : Bulat 

Warna          : Putih 

Elevasi         : Flat/datar 

Tepi             : Utuh 

Sifat             : Kering 

Konsistensi  : Smooth 

Ukuran         : Besar 

Tiga isolat bakteri yang terpisah pada media NA  diidentifikasi dengan menggunakan metode 

Gram dan diamati di bawah mikroskop untuk mengetahui warna dan susunan pada seriap 

preparat dari proses purifikasi murni. Hasil pewarnaan dan pengamatan dapat pada Gambar 4.  

  
 

IRLV2.A (Koloni Putih 

Kecil) 

Gram-Positif Susunan 

Seperti Anggur 

 

IRLV2.B (Koloni Kuning) 

Gram-Positif 

Susunan Coccus 

IRLV2.C (Koloni Putih 

Besar) 

Gram-Positif 

Susunan Coccus 

Gambar 4. Hasil Pewarnaan Gram Koloni Bakteri (a) IRLV2.A (b) IRLV2.B (c) 

IRLV2.C 

Isolat bakteri yang telah dipilih untuk uji kemampuan dalam mengasilkan enzim protease 

untuk megetahui bakteri yang dipilih menghasilkan enzim protease atau tidak. Hasil uji 

produksi enzim dapat dilihat pada Gambar 5. 

 
Gambar 13. Hasil Uji Produksi Enzim (a) Bakteri IRLV2.B yang tidak   membentuk zona 

(a) 

(b) 

(a) 

 
(b) 

 
(c) 
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bening (b) Bakteri IRLV2.A yang membentuk zona bening  

 

Berdasarkan gambar (a) Bakteri IRLV2.B tidak menghasilkan zona bening yang 

artinya koloni IRLV2.B tidak dapat menghasilkan enzim protease. Sedangkan gambar (b) 

menghasilkan zona bening yang artinya koloni pada sampel menghasilkan enzim protease. 

Zona bening yang dihasilkan diukur menggunakan jangka sorong untuk mengetahui diameter 

yang dihasilkan bakteri (Sabrina et al., 2018; Sabrina et al., 2018). Diameter yang dihasilkan 

pada sampel kode cawan petri IRLV2A adalah 11 mm.  

Berdasarkan hasil uji kuantifikasi Absorbansi DNA yang diperoleh dari sampel 

IRLV2A pada penelitian ini didapatkan konsentrasi DNA dengan nilai 1,82 ng/µl maka hasil 

tersebut sudah dinyatakan murni.  Hasil uji kuantifikasi ektrak DNA dapat dilihat pada Tabel 

1. 

Tabel 1. Hasil Kuantifikasi Absorbansi DNA 
Sampel ID Konsentrasi Asam Nukleat 260/280 260/230 

H2 9,4 ng 1,82 0,42 

 

Hasil amplifikasi divisualisasikan menggunakan Gel Elektroforesis untuk melihat 

perpindahan molekul dari kutub negatif ke positif. Hasil dapat dilihat pada Gambar 6. 

  
(a)          (b)             

Gambar 6. Hasil Amplifikasi Gen 16S rRNA (a) Sampel (b) Marker 

 

Berdasarkan Gambar 6 (a) merupakan sampel yang memiliki kesjajaran dengan (b) 

sebagai marker dengan ukuran 1500 bp yang artinya amplifikasi dinyatakan berhasil. Uji 

sekuensing dilakukan untuk menentukan urutan nukleotida pada fragemen DNA yang 

terseteksi dari hasil visualisasi DNA  menggunakan mesin sekuensing DNA otomatis. 

Penentuan urutan DNA dilakukan oleh jasa komersial Genetika Science Indonesia yang 

kemudian diurutkan kembali dengan software DNA BASER lalu dicocokan dengan 

menggunakan BLAST untuk mengetahui kemiripan bakteri. BLAST dapat diakses di 

(http;//www.ncbi.nlm.nih.gov). Sekuens yang diperoleh dapat dilihat di lampiran 2. Urutan 

basa yang diperoleh lalu di cocokan dengan menggunakan BLAST memiliki kemiripan 100% 

dengan Staphylococcus  warneri dari isolat IRLV2A. Sehingga isolat diberi nama IRLV2 

IRLV2A (Rusip Litopeaneus vannemei hari ke 2). 

 

DISKUSI 

       Proses isolasi bakteri dimulai dari pengambilan sampel rusip udang putih yang 

diencerkan dengan aquades steril dengan pengenceran bertingkat. Suspensi yang dihasilkan 

kemudian ditanam di media NA yang bertujuan untuk memisahkan koloni agar tidak 
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bertumpuk dan memudahkan untuk mengamati morfologinya (Lestari, 2018). 

       Menurut Putri (2012) Pengamatan morfologi koloni bakteri secara makroskopis meliputi 

warna, bentuk, sifat, elevasi, konsistensi, ukuran dan margine. Berdasarkan hasil penelitian 

didapat 3 koloni terpisah dengan morfologi yang berbeda. Perbedaan ketiganya dapat dilihat 

dari warna dan ukuran. Terdapat 1 koloni berwarna kuning dan 2 koloni berwarna putih 

dengan ukuran yang besar sebanyak 1 koloni dan ukuran yang kecil sebanyak 2 koloni. 

Semua koloni memiliki bentuk yang bulat, elevasi datar, bersifat kering dan konsistensi yang 

smooth. 

       Koloni yang terpisah diberi kode IRLV2A, IRLV2B dan IRLV2C. Koloni tersebut di 

purifikasi sampai murni dan diamati morfologi secara visual menggunakan mikroskop 

dengan perbesaran objektif 100X. Koloni yang dibuat preparat sebelumnya sudah diwarnai 

dengan pewarnaan Gram untuk mengetahui bentuk dan kelompok Gram-negatif atau -positif. 

Pada penelitian ini diambil 1 koloni yang berbeda dengan kode IRLV2A yang berupakan 

Gram-positif susunan seperti anggur (Fitri dan Yasmin, 2011). 

       Setelah melakukan isolasi, identifikasi dan purifikasi, selanjutnya  dilakukan uji produksi 

enzim dengan koloni murni terpilih. Menurut Putri (2012); Safitri (2018); Suhartono dan 

Artika (2017) media SMA yang mengandung kasein berfungsi untuk melihat kemampuan 

enzim protease. Bakteri penghasil enzim protease ditandai dengan terbentuknya zona bening 

karena adanya pemecahan molekul protein pada susu skim yang ditambahkan ke dalam 

media. Berdasarkan hasil uji produksi enzim protease yang diikubasi selama 24 jam didapat 

hasil diameter zona bening bakteri 11 mm yang menunjukan bahwa bakteri IRLV2 

menghasilkan enzim protease.  

        Tahap selanjutnya yaitu isolasi DNA genom dengan metode chelex (Ethica dan Raharjo, 

2014; Ayuningrum, 2016). Hasil isolasi DNA genom diuji kuantifikasi absorbansinya 

menggunakan nanodrop spektofotometer dengan panjang gelombang OD260 dan OD280 nilai 

murni 1,8-2,0. Rasio yang dihasilkan menunjukan bahwa bakteri IRLV2A murni dengan nilai 

kemurnian 1,82 karena kuantifikasi DNA target sangat mempengaruhi reaksi amplifikasi dan 

dapat menghabat kerja enzim DNA polimerase (Fatchiyah et a.l, 2011). 

       Hasil ektrak DNA genom diamplifikasi dengan metode PCR berdasarkan Gen 16S 

rRNA. Campuran komponen PCR meliputi My Taq Red Mix, Primer firward, Primer 

Reverse, ddH2O. Tahapan PCR dimulai dari pra denaturasi dengan suhu 95°C, denaturasi 

pada suhu 95°C, Anneling pada suhu 55°C, ekstensi pada suhu 72°C, final elongasi  pada 

suhu 72°C dan yang terakhir Cooling down pada suhu 4°C (Ethica dan Raharjo, 2014; 

Inayatul et al., 2018)  

Hasil Amplifikasi PCR divisualisasikan menggunakan gel agarose 1%. Hasil 

amplifikasi menggunakan Gen 16S rRNA menunjukan pita 1500 bp sejajar dengan sampel 

IRLV2 (Gambar 13). Menurut Rinanda (2011) Gen 16S rRNA yang digunakan dapat 

mengamplifikasi seluruh bakteri dengan ukuran 1500 bp. Berdasarkan hasil yang telah 

didapat, terbentuknya pita tanpa adanya smear menunjukan bahwa hasil amplifikasi dan 

penggunaan primer sudah tepat.  

         Hasil amplifikasi selanjutnya dikirim ke Genetika Science Indonesia untuk 

mengurutkan basa nitrogen. Hasil sekuensing diurutkan kembali menggunakan software 

DNA BASER kemudian dicocokkan dengan genk bank yang di akses dari NCBI. Diketahui 

bahwa bakteri IRLV2 memiliki kemiripan 100% yang artinya  kemiripan dengan data yang 

terdapat pada sekuens database besar 97-100% dinyatakan sebagai hasil yang signifikan, 

sementara kemiripan sebesar 92-96% dinyatakan sebagai hasil yang cukup, sedangkan hasil 

kemiripan kurang dari 91% dinyatakan sebagai hasil yang tidak signifikan untuk menyatakan 

bahwa sekuen yang kita miliki adalah spesies yang terdapat di dalam database GenBank. 
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Identifikasi secara molekuler jauh lebih disarankan karena memiliki hasil yang lebih 

akurat (Bhattacharjee et al., (2012); Widyadnyana, et al., 2015). Staphylococcus warneri 

merupakan bakteri Gram-positif. Fatoni (2012) mengatakan bahwa salah satu 

mikroorganisme yang menghasilkan enzim protease ekstraseluler adalah Staphylococcus sp. 

Hasil penelitian ini adalah ditemukannya bakteri penghasil enzim protease S. warneri strain 

IRLV2 ((Indonesian Rusip Litopeaneus vannemei Day-2) pada rusip udang putih. Dengan 

demikian penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi mengenai bakteri yang dapat 

menjadi sumber protease baru. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa hasil seleksi 

bakteri penghasil protease terbaik adalah isolat IRLV2A yang memiliki kemiripan 100% 

dengan Staphylococcus warneri sehingga diberi nama S.warneri IRLV2. 
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Abstrak 
 

Bakteri merupakan salah satu mikroba patogen penyebab infeksi. Sebanyak 42,1 % penyakit infeksi terutama 

pada kulit disebabkan oleh bakteri Staphylococcus aureus (S. aureus). Bakteri patogen yang resisten terhadap 

antibiotik menjadi ancaman paling serius keberhasilan pengobatan penyakit yang disebabkan mikroba, sehingga 

dibutuhkan agen antibakteri alami. Tujuan dari penelitian ini adalah mengisolasi pigmen pyocyanin dari isolat 

Pseudoonas aeruginosa dan mengetahui aktivitas antibakteri pigmen pyocyanin terhadap bakteri Methicillin 

Resistance Staphylococcus aureus (MRSA). Metode: Produksi pyocyanin dengan cara pengambillan dari 

supernatan. Aktivitas antibakteri menggunakan metode difusi sumuran dengan media MHA. Hasil: Aktivitas 

antibakteri metode sumuran dari pigmen pyocyanin terhadap MRSA ditandai dengan terbentuknya zona hambat 

di sekitar sumuran pada konsentrasi 100% sampai 50% berturut-turut 27, 26, 26, 25, 23, dan 22 mm. 

Kesimpulan: Konsentrasi pigmen pyocyanin dapat menghambat pertumbuhan MRSA adalah 50%. 

 

Kata kunci: Pigmen pyocyanin, Pseudomonas aeruginosa, MRSA 

 

Abstract 
 

Bacteria are one of the pathogenic microbes that cause infections. As many as 42.1% of infectious diseases, 

especially in the skin, are caused by Staphylococcus aureus (S. aureus). Pathogenic bacteria that are resistant 

to antibiotics pose the most serious threat to the success of the treatment of diseases caused by microbes, so 

natural antibacterial agents are needed. The purpose of this research is to isolate pyocyanin pigment from 

Pseudoonas aeruginosa isolate and to know the antibacterial activity of pyocyanin pigment against Methicillin 

Resistance Staphylococcus aureus (MRSA). Method: Pyocyanin production by taking from the supernatant. 

Antibacterial activity using the diffusion method of wells with MHA media. Results: The antibacterial activity of 

the well method from the pyocyanin pigment against MRSA was characterized by the formation of inhibitory 

zones around the well at 100% to 50% concentrations respectively 27, 26, 26, 25, 23, 23 and 22 mm. 

Conclusion: Minimum concentrations of pyocyanin pigments can inhibit MRSA growth is 50%. 

 

Keywords: Pyocyanin pigment, Pseudomonas aeruginosa, MRSA. 
 

PENDAHULUAN 

 Bakteri merupakan salah satu mikroba patogen penyebab infeksi (Radji, 2011). Sebanyak 

42,1% penyakit infeksi terutama pada kulit disebabkan oleh Staphylococcus aureus (S. 

aureus) yang juga menjadi penyebab tertinggi angka kesakitan (Rosalina, 2010; Jacobson et 

al., 1988; Witt et al., 1987; Onorato et al., 1999). Penanganan penyakit infeksi yang 

disebabkan mikroba umumnya digunakan antibiotik kimia yang telah disintesis. Apabila 
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penggunaan antibiotik yang tidak sesuai dengan prosedur, maka akan menyebabkan 

berkembangnya strain bakteri yang lebih resisten terhadap antibiotik tersebut (Raghunath, 

2008). 

Bakteri patogen yang resisten terhadap antibiotik menjadi ancaman paling serius 

keberhasilan pengobatan penyakit yang disebabkan mikroba (Cordell, 2000). Salah satunya 

Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) yang merupakan strain dari S. aureus 

yang resisten terhadap isoxazoyl penicillin seperti methicillin, oxacillin dan flucloxacillin, 

sehingga dibutuhkan agen antibakteri alami. 

       Antibakteri alami dapat diperoleh dari tanaman maupun dari mikroorganisme (Nair dan 

Chanda, 2007). Penelitian tentang antibakteri yang berasal dari sumber mikroorganisme 

berupa pigment bakteri juga dipertimbangkan, salah satunya yaitu pigmen pyocyanin dari 

Pseudomonas aeruginosa (P. aeruginosa). Pigmen pyocyanin merupakan produksi dari 

senyawa phenazine biru-hijau yang larut dalam air. Pyocyanin telah digunakan sebagai 

pewarna reversibel dengan potensi redoks mirip dengan menaquinone. Berbagai efek 

farmakologis dari pyocyanin pada sel prokariotik yaitu aktivitas biologisnya terkait dengan 

kesamaan dalam struktur kimianya dengan isoalloxazine, flavoprotein, flavin mononucleotide 

dan flavin adenine dinucleotide. (Ohfuji et al., 2004). 

 

METODE 

Produksi Pigmen Pyocyanine 

Penelitian ini menggunakan potato gliserol broth sebagai media untuk kultur cair          

P. aeruginosa (Young, 1947). Potato broth yang digunakan adalah sari kentang yang berasal 

dari air rebusan kentang. Komposisi media potato gliserol broth adalah 100 ml Nutrient 

Broth kemudian ditambah dengan gliserin dan potato broth masing-masing sebanyak 1%. 

Campuran ketiga media tersebut disterilisasi terlebih dahulu sebelum diinokulasi                  

P. aeruginosa. 

P. aeruginosa yang sudah di subkultur kemudian dipanen dan diinokulasikan ke dalam 

media kultur cair dengan masa inkubasi satu minggu pada suhu 37
o
 C pembentukan pigmen. 

Kultur cair P. aeruginosa disentrifuse dengan kecepatan 9000 rpm selama 15 menit 

untuk mendapatkan supernatan yang mengandung pigmen pyocyanin. Supernatan pertama 

disentrifuse kembali dan supernatan terakhir yang mengandung 100% pyocyanin disterilkan 

menggunakan filter unit dengan membran Sartorius filter 0.45 µm. Kepekatan supernatan 

ditentukan melalui pembacaan spektrofotometer dengan panjang gelombang sinar 520 nm, 

dan dilakukan pembacaan baku menggunakan Methylen Blue pada panjang gelombang yang 

sama. Pembuktikan sterilitas supernatan dilakukan dengan cara menginokulasi supernatan 

tersebut pada media Nutrient Agar (NA) kemudian diinkubasi pada suhu ruang selama 24 

jam. Jika terdapat pertumbuhan bakteri maka supernatan tersebut masih mengandung 

kontaminan sehingga harus difilter ulang. 

 

Pemurnian Bakteri 

Bakteri MRSA terlebih dahulu diremajakan menggunakan media BHI kemudian 

diinokulasi pada media MSA kemudian disuburkan pada media BAP pada suhu 37
o
C selama 

24 jam. 

 

Uji Aktivitas Antibakteri 

Aktivitas antibakteri ekstrak pigmen pyocyanin dari isolat P. aeruginosa terhadap bakteri 

MRSA dievaluasi menggunakan uji agar well diffusion assay (Perez et al, 1990). Sebanyak 

100 μl kultur 24 jam dari organisme uji, setara dengan standar McFarland 0,5 lalu diinokulasi 
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pada MHA dengan ketebalan 6 mm, kemudian disebarkan ke pemukaan media menggunakan 

triangle glass. Setelah inokulasi 10 menit, sumuran disiapkan dengan bantuan cork borer 

dengan diameter 5 mm. Tiga sumur dibuat di cawan, dan masing-masing sumur diisi dengan 

100 μL pigmen pyocyanin dengan konsentrasi 100% - 10%. Sebagai kontrol positif 

digunakan antibiotik standar Vancomycin. Semua cawan kemudian diinkubasi secara aerob 

pada suhu 37
o
C selama 16 jam. Aktivitas antibakteri pigment pyocyanin dari isolat P. 

aeruginosa ditentukan dengan mengukur diameter zona penghambat dan membandingkannya 

dengan hasil penghambatan menggunakan antibiotik standar. Zona hambat diukur pada sudut 

silang dan diambil sebagai rata-rata tiga pengukuran independen. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Absorbansi Baku Methylen Blue 

Absorbansi pada baku Methylen Blue 100 sampai dengan 10 ppm pada panjang 

gelombang 520 nm dan hasil pembacaan baku pada Spektrofotometri UV-Vis ditunjukkan 

pada Tabel 1 dan kurva baku ditunjukkan pada Gambar 1. 

 

Tabel 1. Nilai Absorbansi Baku Methylen   Blue (520 nm) 
Baku (ppm) Absorbansi 

100 1.307 

90 1.257 

80 1.118 

70 0.993 

60 0.852 

50 0.656 

40 0.540 

30 0.439 

20 0.285 

10 0.203 

 

 

 

 
Gambar 1. Kurva Baku Methylene Blue 

 

       Hasil pengolahan data didapatkan persamaan garis                  dengan        

R
2
 =       . 

 

Kadar Pyocyanin dengan Variasi Konsentrasi 
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Pembacaan kepekatan supernatan pigmen pyocyanin ditentukan melalui pembacaan 

spektrofotometer dengan panjang gelombang sinar 520 nm. Absorbansi pigmen pyocyanin 

yang diperoleh ditunjukkan pada Tabel 2. 

 

 

 

Tabel 2. Nilai Absorbansi Pigmen Pyocyanin (520 nm) 
Variasi 

Konsentrasi 

(%) 

Absorbansi 
Kadar Konsentrasi 

Sampel (ppm) 

100 1,137 83,338 

90 0,978 71,383 

80 0,896 65,218 

70 0.775 56,120 

60 0.656 47,172 

50 0.614 44,015 

40 0.478 33,789 

30 0.390 27,172 

20 0.334 22,962 

10 0.190 12,135 

 

Uji Aktivitas Antibakteri 

Hasil pengujian aktivitas antibakteri pigmen pyocyanin dari isolat P. aeruginosa 

terhadap MRSA ditandai dengan terbentuknya diameter zona hambat di sekitar sumuran. 

Hasil pengamatan zona hambat ditunjukkan pada Gambar 2 dan 3. Kontrol positif 

menggunakan antibiotik Vancomycin ditunjukkan pada Gambar 4. 

 

 
Gambar 2.  (A) Konsentrasi 100%, (B) Konsentrasi 90%, (C) Konsentrasi 80%,            (D) 

Konsentrasi 70%, (E) Konsentrasi 60% 

 

 
Gambar 3.  (A) Konsentrasi 50%, (B) Konsentrasi 40%, (C) Konsentrasi 30%,              (D) 

Konsentrasi 20%, (E) Konsentrasi 10%. 
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Gambar 4. Kontrol positif menggunakan  antibiotik Vancomycin 

 

       Hasil penelitian rata-rata zona hambat disajikan pada Tabel 5 yang menunjukkan bahwa 

rata-rata diameter zona hambat pada konsentrasi pigmen pyocyanin 100% sampai dengan 

50% dapat menghambat pertumbuhan MRSA, karena zona hambatnya lebih besar dari 

kontrol positif Vancomycin. Kekuatan daya hambat kontrol positif terhadap MRSA menurut 

CLSI (2014) ditunjukkan pada Tabel 6.  

Tabel 6. Diameter Standar Daya Hambat Vancomycin 
Diameter Zona Terang (mm) Respon Hambatan Pertumbuhan 

≤ 15 Resisten 

16-20 Intermediet 

≥ 21 Sensitif 

       

       Konsentrasi pigmen pyocyanin 40% sampai dengan 20% kemungkinan tidak berpotensi 

sebagai senyawa antibakteri karena rata-rata zona hambat yang terbentuk diantara 16-20 mm 

(intermediet), sedangkan pada konsentrasi 10% tidak berpotensi sebagai senyawa antibakteri 

karena zona hambatnya ≤15 mm.  

       Methylen Blue digunakan sebagai baku karena warna larutannya mendekati warna 

pyocyanin pada media Potato Gliserol Broth (Gambar 15). Berdasarkan baku Methylen Blue 

yang diperoleh dari pembacaan absorbansi secara spektrofotometri dapat dilihat pada Tabel 3. 

Persamaan garis yang didapat adalah                                                   dengan R2 

= 0,9946 kemudian didapatkan rumus   
   

 
 yang digunakan untuk menghitung 

konsentrasi pyocyanin. Nilai   pada konsentrasi pigmen pyocyanin terendah (10%) setara 
dengan konsentrasi 12,135 ppm, perhitungan ini dilakukan untuk mengetahui kesetaraan 

konsentrasi pigmen pyocyanin. 

       Mekanisme pyocyanin dalam menghambat bakteri yaitu dengan cara mengganggu 

metabolisme sel-sel normal karena pigmen pyocyanin merupakan senyawa eksotoksin yang 

dikeluarkan oleh P. aeruginosa (Hassan and Fridovich, 1980). Menurunnya konsentrasi 

pyocyanin berhubungan dengan semakin kecilnya zona hambat yang terbentuk, karena pada 

konsentrasi kecil kandungan pigmen pyocyanin semakin sedikit dengan adanya pengenceran. 

Salah satu kerja antibakteri dipengaruhi oleh konsentrasinya (Jawetz, et al., 1996). Sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan didapatkan hasil semakin rendah konsentrasi pyocyanin 

maka zona hambat yang terbentuk semakin kecil, begitu juga sebaliknya (Saha et al, 2008). 

       Penelitian Alzahrani dan Alqahtani (2016) menghasilkan bahwa ekstrak pigmen 

pyocyanin dari isolat P. aeruginosa mampu menghambat pertumbuhan   S. aureus ATCC 

25923 dengan rata-rata zona hambat sebesar 10.33 mm pada konsentrasi 5 mg/mL, 14.67 mm 

pada konsentrasi 10 mg/mL, 19.67 mm pada konsentrasi 15 mg/mL, 25 mm pada konsentrasi 

20 mg/mL, dan 26.33 mm pada konsentrasi 25 mg/mL. 
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KESIMPULAN 

       Berdasarkan hasil penelitian tentang daya antibakterial pigmen pyocyanin terhadap 

MRSA, maka dapat diambil beberapa kesimpulan antara lain: 

1. Didapatkan isolat pigmen pyocyanin berupa supernatan yang mengandung pyocyanin dari 

kultur cair P. aeruginosa. 

2. Konsentrasi terendah pigmen pyocyanin yang memiliki aktvitas antibakteri terhadap 

pertumbuhan MRSA pada konsentrasi 50%. 
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Abstrak 
 

Latar Belakang: Obat kuat (aphrodisiac) merupakan zat yang dapat merangsang peningkatan gairah seksual. 

Studi pendahuluan menunjukkan seorang penjual menyatakan bahwa obat kuat yang dijualnya tidak punya efek 

samping karena berbahan herbal. Tujuan: Untuk mengetahui perilaku penjual obat kuat di Wilayah Kota 

Semarang. Metode: Jenis penelitian kualitatif, penentuan informan menggunakan purposive sampling, Informan 

Utama Penjual obat kuat dan Informan pendukung lainnya adalah konsumen,asisten apoteker dan apoteker. 

Pengumpulan data: wawancara mendalam dan observasi. Metode analisis data: reduksi data, penyajian data dan 

kesimpulan. Hasil: Pengetahuan penjual baik, akan tetapi menurut penjual obat kuat yang dijualnya tidak 

memiliki efek samping karena terbuat dari bahan herbal. Setiap hari selalu ada pembeli yang membeli obat kuat 

di Toko obat kuat. Undang-undang penjualan obat kuat dan aturan BPOM menjadi faktor pemungkin karena 

masih lemahnya penegakan undang-undang dan aturan BPOM menjadikan penjual tetap berjualan obat kuat. 

Kesimpulan: Penjual obat kuat menyatakan obat kuat yang dijualnya tidak memiliki efek samping karena 

terbuat dari bahan herbal. Permintaan konsumen yang menjadikan faktor penguat penjual obat kuat. Lemahnya 

penegakan undang-undang dan aturan BPOM menjadikan penjual tetap berjualan obat kuat. 

 

Kata kunci: Perilaku, penjual, obat kuat  

 

Abstract 
 

Background: Strong drug (aphrodisiac) is a substance that can stimulate an increase in sexual desire. 

Preliminary studies show that a seller states that the strong drugs he sells have no side effects because they are 

made from herbs. Objective: To determine the behavior of strong drug sellers in the Semarang City Area. 

Methods: This type of qualitative research, the determination of informants using purposive sampling, the main 

informants are strong drug sellers and other supporting informants are consumers, pharmacist assistants and 

pharmacists. Data collection: in-depth interviews and observations. Data analysis methods: data reduction, 

data presentation and conclusions. Results: The seller's knowledge is good, but according to the seller of strong 

drugs, they have no side effects because they are made from herbal ingredients. Every day there are always 

buyers who buy strong drugs at strong drug stores. The law on the sale of strong drugs and the rules of the 

National Drug and Food Control Agency is a possible factor because of the weak enforcement of the laws and 

regulations of the National Drug and Food Control Agency, which makes the seller continue to sell strong 

drugs. Conclusion: The seller of a strong drug states that the strong drugs it sells has no side effects because it 

is made from herbal ingredients. Consumer demand is what makes the selling factor stronger. Weak 

enforcement of laws and BPOM rules makes sellers continue to sell strong drugs. 

 

Keywords: Behavior, seller, strong drugs 

 

PENDAHULUAN  

Obat kuat (aphrodisiac) merupakan zat yang terdapat pada obat-obatan, makanan, 

minuman, wewangian atau peralatan yang dapat meranggang peningkatan gairah seksual.
1,2

 

Terdapat beberapa macam obat kuat yang diperjual-belikan, diantaranya Sildenafil, 

Vardenafil, dan Tadalafil. 

Pada tahun 1985, Sildenafil atau lebih dikenal dengan pil biru (Viagra) digunakan 

oleh ilmuan yang bekerja di pabrik farmasi Pfizer di Kent Inggris sebagai obat anti-darah 
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tinggi dan anti-angina pectoris (sakit pada bagian dada yang disebabkan terhambatnya aliran 

darah menuju jantung). Setelah empat tahun melakukan uji coba ratusan ribu senyawa kimia, 

ilmuan Pfizer menemukan Sildenafil senyawa nomer 92480 (diberi kode UK-92480) 

mengujikan secara langsung kepada pasien darah tinggi dan penyakit jantung di Rumah Sakit 

Morrinson, Swansea, Inggris. Akan tetapi, hasil uji klinik tersebut tidak sesuai harapan 

sampai batas maksimum 10 hari dengan dosis ganda. Efek samping mulai terlihat 

diantaranya: sakit otot dan penglihatan, gangguan pencernaan dan peningkatan ereksi penis. 

Para ilmuan Pfizer menjadikan hal ini sebagai Blessing in disguise (keberuntungan ditengah 

kegagalan), tanpa ragu ilmuan Pfizer menjadikan sildenafil sebagai obat disfungsi ereksi. 

Pada tanggal 27 maret 1998, US Departement of Food and Drug Administration / FDA 

(BPOM-nya Amerika) memberikan persetujuan untuk sildenafil citrate sebagai obat disfungsi 

ereksi.
3
 Berdasarkan sejarah obat kuat tersebut, sebenarnya dahulu para ilmuan Pfizer dari 

Inggris menemukan sildenafil sebagai obat darah tinggi dan penyakit jantung, sebab memiliki 

efek samping salah satunya meningkatkan ereksi penis serta efektivitas sebagai obat darah 

tinggi dan penyakit jantung tidak optimal sehingga ilmuan Pfizer menjadikan sildenafil 

sebagai obat disfungsi ereksi.  

Pemakaian obat kuat rata-rata digunakan oleh laki-laki apabila dibandingkan dengan 

wanita sebagai bentuk untuk meningkatkan stamina berhubungan seksual, menambah ukuran 

penis, serta meningkatkan kenikmatan berhubungan seksual.
4
Dari permasalahan tersebut, 

memunculkan ide bagi penjual obat kuat untuk dijadikan peluang kebutuhan finansial. 

 

METODE PENELITIAN  

Jenis penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif. Pada penentuan subyek 

penelitian menggunakan purposive sampling. Purposive Sampling diambil berdasarkan ciri-

ciri khusus sumber penelitian yang sesuai dengan subjek penelitian. Pada teknik ini informan 

yang sesuai yaitu orang yang dianggap tahu tentang informasi terkait perilaku penjual obat 

kuat di Wilayah Kota Semarang. 

Subjek penelitian utama dalam penelitian ini adalah penjual obat kuat sebanyak 7 

orang. Sedangkan informan pendukung pada penelitian ini adalah Konsumen / pelanggan 

obat kuat di toko obat kuat yang berada di Wilayah Kota Semarang sebanyak 1 orang dan 

Ahli (Apoteker 1 orang dan asisten apoteker 1 orang). 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Faktor Predisposisi 

 Pengetahuan informan utama tentang obat kuat adalah obat untuk menambah stamina 

laki-laki saat berhubungan seksual. Beberapa dari informan mengungkapkan bahwa yang 

dimaksud dengan obat kuat adalah obat untuk disfungsi ereksi, menambah panjang penis dan 

mengatasi masalah laki-laki dalam berhubungan seksual.  

  Berbagai macam jenis obat kuat yang dijual oleh informan utama antara lain: Cialis 

(Tadalafil), Viagra (Sildenafil), hammer of thor, Vimax, vitamale. Beberapa informan 

menambahkan produk max man dan bebarapa informan menambahkan juga menjual tissue 

magic untuk membersihkan penis serta bermanfaat mencegah ejakulasi dini. Secara legal 

terdapat 3 jenis obat disfungsi ereksi yang diperbolehkan beredar yaitu dengan nama generik 

sildenafil, tadalafil dan verdenafil.
5 

Hal tersebut berdasarkan temuan Badan Pengawas Obat 
dan Makanan (BPOM). 

 Penjual obat kuat yang menjadi informan menganggap bahwa obat kuat yang mereka 

jual aman, sehingga mereka berpendapat obat-obat tersebut tidak memiliki efek samping. 

Apoteker sebagai informan pendukung menyatakan bahwa obat kuat mempunyai efek 

samping yang ditimbulkan antara lain: sakit kepala dan nyeri penis karena ereksi yang telalu 

lama.  

 Informan tidak mengetahui adanya undang-undang yang mengatur penjualan obat 
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kuat, padahal terdapat undang-undang yang mengatur penjualan obat kuat dalam undang-

undang RI nomor 7 tahun 1963 tentang farmasi pada BAB III pasal 3 usaha-usaha untuk 

keperluan rakyat akan pembekalan kesehatan bidang farmasi poin b. usaha-usaha dalam 

bidang distribusi yang dilakukan oleh Pemerintah dan Swasta yang meliputi: alat-alat 

distribusi, apotek-apotek, rumah obat-rumah obat, toko-toko penyalur obat dan lain-lain.
6
 Hal 

ini diungkapkan oleh informan pendukung (apoteker) bahwa terdapat undang-undang 

penjualan obat. 

 Pengetahuan Informan utama tentang hak kewajiban penjual dan pembeli cukup baik, 

mereka dapat menjelaskan bahwa penjual produk berhak menjual produk obat kuat serta 

kewajibannya yaitu untuk bersikap baik terhadap konsumen. Penjual melayani konsumen 

dengan baik dan memberikan pilihan produk yang dijual kepada konsumen serta menjelaskan 

terkait produk yang dijual serta hak dan kewajiban konsumen terhadap penjual yaitu berhak 

membeli, harus membayar barang yang telah dibeli dan bersikap baik kepada penjual. Hal ini 

berdasarkan undang-undang Nomer 8 tahun 1999 yang berisi tentang perlindungan konsumen 

dengan segala upaya yang menjamin adanya kepastian hukum untuk memberikan 

perlindungan kepada konsumen yang berasaskan manfaat, keadilan, keseimbangan, 

keamanan, dan keselamatan konsumen serta kepastian hukum.
7
 Dalam undang-undang 

tersebut pada BAB III pasal 4 dan pasal 5 berisi tentang Hak dan Kewajiban konsumen serta 

pasal 6 dan pasal 7 berisi tentang Hak dan Kewajiban pelaku usaha. 

 Dosis obat kuat yang diberikan oleh Informan utama kepada pelanggan yaitu 1 tablet 

sebelum berhubungan seksual. Obat kuat seharusnya diberikan mulai dari dosis rendah, 

sebelum kemudian ditingkatkan sesuai respons tubuh dan kebutuhan konsumen. Dosis awal 

verdenafil adalah 10 mg, dikonsumsi setidaknya 30 menit sebelum melakukan hubungan 

seksual. Dosis dapat ditingkatkan menjadi 20 mg sesuai respons tubuh. Obat juga dapat 

dikonsumsi 5 mg sekali sehari secara berkala, dan dapat diturunkan menjadi 2,5 mg sesuai 

respons tubuh. Menurut penelitian paparan subkronik terhadap overdosis sildenafil 

menunjukkan perubahan biokimia yang signifikan dan pada jaringan hati yang mungkin 

mempengaruhi fungsi hati dan organ vital lainnya.
8
 

 Semua informan menunjukkan sikap yang positif terhadap pengetahuan konsumen 

terkait obat kuat. Mereka beranggapan penting apabila konsumen mengetahui tentang efek 

samping, dosis dan aturan pemakaian obat kuat, sebelum mengkonsumsi obat kuat. Informan 

menyatakan setuju bahwa penggunaan obat kuat untuk mengatasi disfungsi ereksi dan 

dikonsumsi dalam jangka panjang. 
 

 Hal ini berbeda dengan pernyataan Informan pendukung bahwa tidak setuju apabila 

obat kuat dikonsumsi dalam jangka panjang, karena dikhawatirkan akan berdampak buruk 

pada tubuh terutama sistem reproduksi konsumen. Obat kuat akan memberikan dampak yang 

kurang baik apabila dikonsumsi dalam jangka panjang,
9
 selain menjadi resistensi terhadap 

obat kuat serta mengalami efek terhadap penglihatan yaitu mata kabur hingga kebutaan.
10 

 

2. Faktor Penguat 

 Permintaan konsumen terhadap obat kuat yang semakin meningkat menyebabkan 

toko obat kuat di Kota Semarang semakin bertambah. Setiap harinya toko-toko obat kuat di 

Wilayah kota Semarang selalu kedatangan pembeli hingga mencapai 10 orang atau lebih. Di 
India, Sildenafil citrate (Viagra) merupakan obat pilihan untuk disfungsi ereksi. Obat ini telah 

meningkatkan pendapatan banyak perusahaan farmasi. Dengan ekonomi India tumbuh pesat 

pada tingkat tahunan 8-9%, membuat publik India rentan terhadap masalah yang berkaitan 

dengan obat-obatan.
11

 

 Tidak semua pasangan usia subur menganggap penting obat kuat untuk mengatasi 

masalah dalam berhubungan seksual, terdapat pasangan usia subur yang beranggapan bahwa 

obat kuat itu berbahaya, untuk mengatasi kurang berstaminanya suami biasanya informan 
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kasus negatif menggunakan cara tradisional yaitu membuatkan wedang jahe untuk suami. 

Obat kuat ternyata mempunyai efek samping bagi penggunanya yaitu sakit kepala, nyeri 

penis, meningkatnya frekuensi berkemih, sensitif terhadap cahaya, dyspepsia (maag), facial 

flusing dan kongesti nasal.
12

 Sildenafil sitrat menurunkan tekanan sistolik sebesar 8-10 mm 

dan diastolik 5-6 mm dimulai 1 jam setelah dosis pertama dan berakhir dalam 4 jam, 

vardenafil mempunyai efek vasodilatasi yang mirip. Tadalafil tidak menurunkan tekanan 

darah, tapi penggunaannya pada pasien dengan penyakit CVS tetap harus hati-hati karena 

efeknya sangat mempengaruhi aliran darah menuju jantung.
13

 

 Semakin mudah akses untuk mendapatkan obat kuat karena di era-digital ini tidak 

harus konsumen pergi ke Toko obat kuat, hanya dengan menghubungi penjual lewat 

whatsapp melalui iklan yang tersebar di jaringan sosial. Sebelum membeli obat kuat biasanya 

konsumen menanyakan hal berikut, antara lain: terkait harga, jenis obat kuat yang dijual di 

toko, khasiat serta dosis obat kuat. 

 

3. Faktor Pemungkin 

  Lemahnya penegakan undang-undang terkait penjualan obat kuat menjadikan penjual 

tetap berjualan obat kuat. Undang-undang yang mengatur penjualan obat kuat tertuang dalam 

undang-undang RI nomor 7 tahun 1963 tentang farmasi pada BAB III pasal 3.
6
 

 Beberapa Informan tidak mengetahui dan tidak yakin bahwa obat kuat yang mereka 

jual terdaftar pada BPOM, beberapa informan lainnya mengetahui terdapat nomer BPOM 

yang tertera pada kemasan obat kuat yang dijual. Obat-obatan legal akan memiliki nomer 

BPOM, sehingga telah terdaftar dalam pengawasan badan terkait yaitu Badan Pengawasan 

Obat dan Makanan. Selain itu, penguatan sistem pengawasan Obat dan Makanan juga 

didorong untuk meningkatkan perlindungan kepada kelompok rentan meliputi balita, anak 

usia sekolah, dan penduduk miskin.
14 

 
Perijinan penjualan obat kuat tidak dilakukan pada pemerintah terkait, akan tetapi ada 

sekelompok paguyuban (komunitas) yang melindungi penjual obat kuat di toko obat kuat. 

Setiap bulan mereka berkupul untuk melakukan evaluasi penjualan. Menurut subjek 

penelitian penjualan obat kuat di toko obat kuat tidak melanggar hukum, apabila dilakukan 

promosi secara tidak furgar. Berdasarkan data BPOM, sepanjang Januari-November 2017 

BPOM mendapati 24 pelanggaran penjualan obat illegal termasuk obat penambah stmina 

lelaki.
14 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan  

 Berdasarkan uraian sebelumnya, maka dapat disimpulkan sebagai berikut : 

1. Pengetahuan informan utama cukup baik dalam mengungkapkan pengertian, dosis dan 

aturan konsumsi obat kuat. Informan utama menganggap obat kuat tidak mempunyai efek 

samping karena herbal. Sikap positif ditunjukkan seluruh informan terhadap pengetahuan 

konsumen terkait obat kuat. Mereka beranggapan penting apabila konsumen mengetahui 

tentang efek samping, dosis dan aturan pemakaian obat kuat, sebelum mengkonsumsi 

obat kuat.   

2. Penjual menjual obat kuat karena banyak peminatnya. Setiap harinya mencapai sepuluh 
pembeli atau lebih yang datang ke toko obat kuat, akan tetapi saat sedang sepi tidak ada 

satupun pembeli yang datang. Akses untuk mendapatkan obat kuat di era-digital dapat 

diperoleh melalui media sosial termasuk whatsapp. 

3. Lemahnya penegakan undang-undang terkait penjualan obat di Indonesia menjadi 

penyebab penjual obat kuat tetap menjual produk obat kuat tanpa menjadikan undang-

undang penjualan obat sebagai kendala. Beberapa subjek penelitian tidak mengetahui dan 

tidak yakin bahwa obat kuat yang mereka jual terdaftar pada BPOM, beberapa subjek 
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penelitian lainnya mengetahui terdapat nomer BPOM yang tertera pada kemasan obat 

kuat yang dijual. Perijinan penjualan obat kuat tidak dilakukan pada pemerintah terkait, 

akan tetapi ada sekelompok paguyuban (komunitas) yang melindungi penjual obat kuat di 

toko obat kuat. Menurut informan utama penjualan obat kuat di toko obat kuat tidak 

melanggar hukum, apabila dilakukan promosi secara tidak furgar.  

B. Saran  

1. Bagi Kepala Dinas Kesehatan Kota Semarang 

Diharapkan dapat menjadikan penelitian ini sebagai bahan acuan untuk menghimbau 

kepada masyarakat untuk lebih waspada apabila mengkonsumsi obat kuat. 

2. Bagi Kepala Badan Pengawas Obat dan Makanan (BPOM) Kota Semarang 

Diharapkan dapat menjadikan penelitian ini sebagai bahan acuan untuk penegakan aturan 

pengawasan dan sidak pengedaran obat kuat illegal di wilayah kota semarang. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan dapat melakukan penelitian dengan tema yang sama dengan subjek 

penelitian utama konsumen sehingga dapat memperluas cakupan penelitian. 
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Abstrak 

 

Pencemaran lingkungan dapat berasal dari limbah industri logam berat seperti logam berat             

Cr (VI) yang dapat berpotensi merusak lingkungan. Kadar ion Cr (VI) dalam air yang melebihi 

ambang batas 0,05 mg/L bila dikonsumsi oleh manusia maka akan menimbulkan keracunan, mual, 

muntah, dan menyebabkan kerusakan pada hati dan ginjal, oleh karena itu diperlukan metode 

penurunan kadar ion Cr (VI) salah satunya menggunakan membran ZSM-5 yang terimpregnasi 

dengan TiO2 (ZSM-5/TiO2). Membran ZSM-5/TiO2 adalah suatu membran yang disintesis dari 

penyangga kasa AISI 316-180,              304-200 dan 304-400 mesh yang sudah diberi perlakuan 

dibenamkan pada prekursor ZSM-5/TiO2. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui persentase 

penurunan kadar ion Cr (VI) dalam air menggunakan membran ZSM-5/TiO2 yang disintesis dengan 

variasi kasa dan lama penyinaran UV. Objek penelitian ini adalah larutan sampel artifisial Cr (VI) 50 

mg/L, selanjutnya dilewatkan melalui membran ZSM-5/TiO2 selama waktu penyinaran UV. Hasil 

penelitian adalah kadar Cr (VI) awal sebesar 50,73 mg/L. Persentase penurunan kadar Cr (VI) yang 

tertinggi yaitu 54,65% menggunakan membran ZSM-5/TiO2 dengan penyangga kasa 304-400 selama 

penyinaran UV 90 menit. Ada pengaruh variasi jenis kasa dalam sintesis membran ZSM-5/TiO2 dan 

variasi waktu penyinaran terhadap persentase penurunan kadar ion Cr (VI) dalam air. 

Kata kunci : Membran Zeolit ZSM-5/TiO2, penyangga kasa, kadar ion Cr (VI) 

Abstract 

Environmental pollution come from industrial heavy metal waste can be potential destroy the 

environment like heavy metals Cr (VI). Ion levels Cr (VI) in the water that exceed the threshold            

0,05 mg/L if consume by human, so that cause poisoning, nausea, gag and cause liver and kidney 

damage, therefore it needs Cr (VI) decrease methods. One of them with membrane ZSM-5 

impregnation TiO2 (ZSM-5/TiO2). Membrane ZSM-5/TiO2 is membrane that is synthesized from 

prekursor            ZSM-5/TiO2 it is immersed on gauze buffer AISI 316-180, 304-200 and 304-400. It 

is already given treatment. The aim of this research is to know decrease percentase Cr (VI) levels in 

the water used by membrane ZSM-5/TiO2 synthesized from buffer gauze and UV light. The object 

research use liquid artificial sample Cr (VI) 50 mg//L, then poar it with membrane zeolit ZSM-5/TiO2 

when UV radiation. The result of this research is Cr (VI) level at the first is 50,73 mg/L. Decrease 

percentase Cr (VI) the highest level is 54,65% at membrane ZSM-5/TiO2 with gauze buffer 304-400 

mesh and the time of UV radiation in 90 minutes. There is influence the variation kinds of gauze in 

zeolit membrane systhesis and variation of the time radiation in Cr (VI) levels in the water. 

Kata kunci : Membrane Zeolit ZSM-5/TiO2, gauze buffer, Cr (VI) ion level. 
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Pencemaran air merupakan peristiwa masuknya polutan ke dalam lingkungan perairan, 

dapat berupa bahan organik yang dapat membusuk dan mudah didegradasi oleh 

mikroorganisme dan limbah anorganik yang berasal dari sisa produksi industri logam berat 

juga berpotensi merusak lingkungan karena mengandung bahan berbahaya (Susanti, 2016). 

Logam berat biasanya menimbulkan efek-efek khusus pada makhluk hidup, seperti ion logam 

Kromium Cr (VI) (Fauziah, 2011). 

Menurut peraturan Menteri Kesehatan RI Permenkes RI/492/MENKES/PER/IV/ 2010 

tentang kadar Cr maksimum sebagai air bersih adalah 0,05 mg/L (Menkes, 2010). Ion Cr (VI) 

dalam air yang melebihi ambang batas dalam tubuh akan mengakibatkan  keracunan, mual, 

muntah, menyebabkan kerusakan pada hati dan ginjal (Khaira, 2014). Oleh karena itu, perlu 

diperlukan penurunan kadar ion Cr (VI) dalam air salah satunya dengan menggunakan 

membran ZSM-5/TiO2. Zeolit ZSM-5 mempunyai saluran yang dapat menyaring ion atau 

molekul. Zeolit dapat berfungsi sebagai katalis yang banyak digunakan pada reaksi-reaksi 

petrokimia. 

Zeolit adalah suatu padatan kristalin berpori dengan tiga dimensi yang strukturnya 

mengandung aluminosilikat (SiO4)
4-

 dan (AlO4)
5-

 membentuk struktur bermuatan negatif dan 

berongga terbuka/berpori dengan ukuran 5,1 x 5,5 A
0
 dan 5,4 x 5,6 A

0
. Rumus umum zeolit 

adalah Mx/n[(AlO2)x(SiO2)y].mH2O dengan M adalah kation bervalensi n. (AlO2)x(SiO2)y 

adalah kerangka zeolit yang bermuatan negatif, H2O adalah molekul air dalam kerangka 

zeolit, dan membran adalah jumlah molekul air (Mukaromah, 2014).

 

ZSM-5 tersusun dari silika (SiO4)
4- 

dan (AIO4)
5-

 dengan rongga didalamnya berisi ion-

ion logam alkali, alkali tanah dan molekul air (Mukaromah dkk, 2014). Zeolit ZSM-5 

digunakan untuk menurunkan ion Cr (VI) karena mempunyai kelebihan yaitu luas permukaan 

dan porositas yang besar maka membran zeolit dapat digunakan sebagai penyerap, katalis dan 

penukar ion (Gao dkk. 2011).  

Kerja ZSM-5 dapat ditingkatkan dengan mengimpregnasikan katalis oksida seperti TiO2 

yang berfungsi sebagai fotokatalis karena mempunyai pita valensi (valence band ; vb) terisi 

dan pita konduksi (conduction band ; cb) yang kosong. Kedua pita tersebut dipisahkan oleh 

energi celah pita (band gap energy ; Eg) yang cukup tinggi, jenis anatase sebesar 3.2 eV dan 

jenis rutile sebesar 3.0 eV (Mukaromah dkk, 2016). TiO2 mempunyai beberapa keunggulan 

yaitu non toksik, stabil pada pH 4,5-8 dan keaktifannnya ketika dikenai cahaya. TiO2 banyak 

digunakan sebagai fotokatalis karena tahan korosi, aman dan harganya ekonomis (Agusty, 

2012). 

Penelitian sebelumnya dilakukan oleh Faridah dkk (2018) yaitu penurunanan kadar 

logam Cr (VI) dalam air menggunakan serbuk zeolit ZSM-5 terimpregnasi TiO2 (ZSM-

5/TiO2) dengan variasi waktu penyinaran Ultra Violet (UV) diperoleh hasil tertinggi 36.20% 

yaitu penurunan kadar Cr (VI) dengan penambahan serbuk ZSM-5/TiO2 yaitu 0,75% b/v 

selama 75 menit. Penelitian tersebut menggunakan serbuk ZSM-5/TiO2 untuk menurunkan 

kadar Cr (VI) yang mempunyai kelemahan bila ditambahkan pada lingkungan perairan 

serbuk akan hilang bersama dengan arus air, maka perlu pengganti dengan menggunakan 

membran ZSM-5/TiO2.  

1. Ion Kromium (VI) 

Kromium dalam tabel periodik merupakan unsur dengan nomor atom 24 dan nomor 

massa 51,996. Atom tersebut terletak pada periode 4, golongan IVB. Logam kromium 

berwarna putih, kristal keras dan sangat tahan korosi, melebur pada suhu 1093°C sehingga 

sering digunakan sebagai lapisan, pelindung atau logam paduan. Logam kromium dapat 

masuk ke dalam semua strata lingkungan, perairan, tanah ataupun udara (lapisan atmosfer). 
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Kromium yang masuk ke dalam strata lingkungan dapat datang dari berbagai sumber yaitu 

berasal dari kegiatan-kegiatan perindustrian, rumah tangga dan dari pembakaran serta 

mobilitas bahan-bahan bakar (Bugis, 2012). 

Ion kromium (VI) sangat beracun, sangat aktif dalam air pada berbagai pH dan bersifat 

karsiogenik. Ion kromium (VI) dalam bentuk kromat dan dikromat sangat toksik yaitu dapat 

menyebabkan kanker kulit dan saluran pernafasan (Sunardi, 2011). Tingkat keracunan krom 

pada manusia diukur melalui kadar atau kandungan krom dalam urin, dan kristal asam 

khromat (Alfiani dkk, 2018). Menurut peraturan Menteri Kesehatan RI Permenkes 

RI/492/MENKES/PER/IV/2010 tentang kadar krom maksimum yang diperbolehkan bagi 

kepentingan air minum adalah 0,05 mg/L (Menkes, 2010). 

2. Zeolit 

Zeolit adalah senyawa kimia alumino-silkat berhidrat dengan kation natrium, kalium, 

barium, kalsium, magnesium. Zeolit memiliki molekular struktur yang unik, dimana atom 

silikon dikelilingi oleh empat atom oksigen sehingga membentuk semacam jaringan dengan 

pola yang teratur (Adriany, 2011). 

a. Zeolit alam 

Zeolit alam terbentuk karena adanya perubahan alam (zeolitisasi) dari bahan vulkanik. 

Komposisi kimia zeolit tergantung pada suhu tekanan uap air setempat dan komposisi air 

tanah lokasi kejadiannya. Contoh zeolit alam adalah chabazite, clinoptilolite, philipsite, 

erionite, analcime dan ferrierite (Hartini, 2011). 

b. Zeolit ZSM-5 

Zeolit ZSM-5 (Zeolite Secony Mobile-5) merupakan contoh dari zeolit sintesis yang 

mempunyai pori sedang dengan unit sel orthombik, selektifitas ZSM-5 sangat penting pada 

reaksi katalis. Sebagai katalisator, terdiri dari Al yang sedikit dimodifikasi dan perbedaan 

variasi kenaikan aktifitas katalis. rumus kimia oksida Na n (AlO2)n (SiO2)96- a-16 HO, 

dengan n<27 memiliki rangka atom 5,1 x 5,5 Aº dan 5,4 x 5,6 Aº. ZSM-5 dapat disintesis 

dari suatu gel cair yang disiapkan dari sodium aluminat, sol silica, NaOH, H2SO4 dan 

tetrapropilammonium bromida (Mukaromah, 2014). 

 

 

 

 

 

 Gambar 1. Zeolit ZSM-5 (Nurropiah dkk, 2015). 
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Zeolit ZSM-5 mempunyai luas permukaan yang besar dan mempunyai saluran yang 

dapat menyaring ion atau molekul. Zeolit dapat berfungsi sebagai katalis yang banyak 

digunakan pada reaksi-reaksi petrokimia. Manfaat zeolit yaitu sebagai penyaring molekul, 

penukaran ion, penyaring bahan, dan katalisator. Adsorpsi ZSM-5 dapat menyerap logam 

berat pada limbah cair, memiliki sifat selektif yang tinggi (Mundar, 2014).  

3. Titanium Dioksida (TiO2) 

       Titanium Dioksida (TiO2)  merupakan suatu fotokatalis. Fotokatalis berasal dari kata 

katalis yang dapat diartikan sebagai suatu reaksi kimia yang memerlukan cahaya dan katalis. 

Efek fotokatalisis terjadi pada permukaan semikonduktor yang umum digunakan adalah 

TiO2.  

 TiO2 memiliki bentuk kristal berwarna putih, mempunyai berat molekul 79,886 g/mol, 

massa jenis 4,23 g/cc, titik leleh 1843°C  tanpa adanya oksigen dan 1892°C dengan adanya 

oksigen, serta mempunyai titik didih 2972°C. Kristal TiO2 bersifat asam yang tidak larut 

dalam air, asam klorida, asam sulfat encer dan alkohol dan larut dalam asam sulfat pekat dan 

asam fluorida. TiO2 mempunyai beberapa keunggulan yaitu, non toksik dan yang paling 

penting adalah stabil pada pH 4,5-8 dan keaktifannnya ketika dikenai cahaya. TiO2 banyak 

digunakan sebagai fotokatalis karena tahan korosi, aman, memiliki siufat ampifilik dan 

harganya ekonomis (Agusty, 2012).  

TiO2 mempunyai pita valensi (valence band ; vb) terisi dan pita konduksi                        

(conduction band ; cb) yang kosong. Kedua pita tersebut dipisahkan oleh energi celah pita 

(band gap energy ; Eg) yang cukup tinggi, jenis anatase sebesar 3.2 eV dan jenis rutile 

sebesar 3.0 eV (Mukaromah dkk, 2016). 

4. Membran ZSM-5/TiO2 

Kerja ZSM-5 dapat ditingkatkan dengan cara mengimpregnasikan katalis oksida seperti 

TiO2. Membran ZSM-5/TiO2 adalah membran yang disintesis dari prekursor ZSM-5/TiO2 

pada penyangga kasa AISI 316-180 mesh dan 304-400 mesh yang terlapisi prekursor zeolit 

ZSM-5 tersusun dari silika (SiO4)
4- 

dan alumina (AlO4)
5- 

dengan rongga-rongga didalamnya 

berisi ion-ion logam alkali, alkali tanah dan molekul air (Mukaromah, 2014). 

METODE  

 Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian eksperimen laboratorium. Obyek 

penelitian ini menggunakan larutan sampel Cr (VI) 50 mg/L kemudian dialirkan melalui 

membran zeolit ZSM-5/TiO2 dengan variasi waktu penyinaran UV 30, 60 dan 90 menit, 

sehingga terjadi penurunan kadar Cr (VI) dalam air. Pengulangan sampel dilakukan masing-

masing sebanyak 3 kali.  

 Alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah : gelas kimia, pipet tetes, pipet volume, 

kertas saring whatman 42, batang pengaduk, pipet volume, gelas ukur, labu ukur, erlenmayer, 

beaker glass, filter,statif dan klem, buret, tisu, wadah polipropilen, stirer, Muffle furnace, 

mortar, oven, reaktor + lampu UV, spektrofotometer. Bahan yang digunakan dalam penelitian 

ini adalah kasa stainless steel AISI 316- 180 mesh , kasa 304-200 mesh, kasa 304-400 mesh, 

K2Cr2O7, HCl, H2SO4, Tetrapropilamonium Bromida (TPA-Br) buatan Merck, H2O bebas 

mineral, NaAlO2 buatan Sigma Aldrich, NaOH buatan Merck dan Ludox HS-40 buatan 

Aldrich-Chemistry 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

       Dari hasil penelitian didapatkan penurunan kadar Cr (VI) menggunakan laruan baku Cr 

(VI)  50 mg/L dengan variasi jenis kasa AISI 316-180, 304-200, dan 304-400 mesh dan 

variasi waktu penyinarUV 30, 60, dan 90 menit tertera pada Tabel 1.                                                                        
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Tabel 1. persentase penurunan kadar Cr (VI) dalam sampel setelah perlakuan 

menggunakan Zeolit ZSM-5/TiO2 . 

 
Jenis 

Kasa 

Kadar Ion Cr (VI) dan Variasi Waktu Penyinaran UV  

0 30 menit 60 menit 90 menit 

AISI 316-

180 

50,73 16,51±0,27 22,92±0,26 29,65±0,73 

AISI 304-

200 

 34,25±0,35 40,33±0,71 41,75±0,36 

AISI 304-

400 

 49,53±0,26 51,39±0,36 54,65±0,32 

 

Tabel 1. menunjukan persentase penurunan kadar Cr (VI) pada sampel Cr (VI) 

tertinggi adalah pada kasa AISI 304-400 dengan variasi waktu 90 menit. 

Berdasarkan Tabel 1 didapatkan kadar Cr (VI) awal sebesar 50,73 mg/L kemudian 

dilewatkan membran zeolit ZSM-5 TiO2 dengan variasi jenis kasa dan variasi waktu 

penyinaran UV selama 30, 60 dan 90 menit. Hasil persentase penurunan kadar Cr (VI) 

tertinggi yaitu 54,65±0,32% menggunakan membran ZSM-5/TiO2 dengan penyangga kasa 

304-400 dan waktu penyinaran UV 90 menit. Hal ini disebabkan kasa 304-400 setiap 1 inch 

(2,54x2,54 cm
2
) terdapat 400 lubang dan jarak antar lubang dalam kasa semakin rapat, 

sehingga prekursor ZSM-5/TiO2 yang menempel pada kasa tersebut semakin banyak, dengan 

demikian penurunan kadar Cr (VI) pada kasa 304-400 lebih tinggi dibandingkan dengan kasa 

AISI 316-180 dan 304-200. Penurunan kadar ion Cr (VI) yang tertinggi diperoleh dengan 

waktu penyinaran UV 90 menit. Hal ini disebabkan semakin lama penyinaran UV maka 

semakin banyak energi foton yang diserap oleh fotokatalis TiO2 sehingga radikal ●OH yang 

terbentuk pada fotokatalis semakin banyak dan kontak antara radikal ●OH dengan substrat 

ion Cr (VI) juga semakin banyak, sehingga dapat meningkatkan efektivitas penurunan kadar 

ion Cr (VI). Persentase penurunan kadar Cr (VI) setelah perlakuan menggunakan ZSM-5 

TiO2 dengan variasi jenis kasa AISI 316-180 mesh, 304-200 mesh, dan 304-400 mesh dan 

variasi waktu penyinaran 30  

menit, 60 menit, dan    90 menit tertera pada Gambar 3 
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.  

             

Gambar 3. persentase penurunan kadar Cr (VI) sesudah perlakuan 

 

Hasil penelitian diuji secara statistik menggunakan metode One Way Anova dengan diawali 

uji kenormalan data Shapiro wilk p value yaitu 0,106; 0,124; 0,118  menunjukkan bahwa data 

berdistribusi normal. Pada uji homogeneity nilai p value yaitu 0,341 maka data berdistribusi 

homogen. Kemudian diuji dengan One Way Anova dimana p value yaitu 0,004 maka Ha 

diterima. Hal ini menunjukkan bahwa ada pengaruh variasi jenis kasa dalam sintesis 

membran ZSM-5/TiO2 dan variasi waktu penyinaran UV terhadap persentase penurunan 

kadar ion           Cr (VI) dalam sampel air. 

 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian yang telah dilakukan yaitu Penurunan Kadar Cr (VI) Menggunakan 

Membran Zeolit ZSM-5/TiO2 dengan Variasi Jenis Kasa dan Waktu Penyinaran UV dapat 

disimpulkan sebagai berikut : 

1. Persentase penurunan kadar Cr (VI) tertinggi yaitu 54,65%  setelah melewati membran 

zeolit ZSM-5/TiO2 yang disintesis menggunakan penyangga kasa 304-400 dan 

Penyinaran UV selama 90 menit. 

2. Ada pengaruh jenis kasa dalam sintesis membran zeolit ZSM-5/TiO2 dan penyinaran UV 

terhadap persentase penurunan kadar ion Cr (VI) dalam air . 
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Abstrak 
 

Limbah cair adalah gabungan atau campuran dari air dan bahan pencemar yang terbawa oleh air, baik dalam 

keadan terlarut maupun tersuspensi yang terbuang dari sumber domestik (perkantoran, perumahan, dan 

perdagangan) serta dapat menimbulkan dampak yang buruk terhadap manusia dan lingkungan. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui kadar COD dengan membandingkan metode analisis permanganometri 

dan bikromatometri. Objek penelitian ini adalah sampel buatan (artifisial) H2C2O4.2H2O dengan variasi 

konsentrasi 50 ppm; 100 ppm; dan 150 ppm dengan 2 perlakuan masing-masing 4 kali pengulangan. Hasil 

penelitian didapatkan rata-rata persentase perbedaan hasil metode permanganometri berturut-turut yaitu 10,71%; 

36,21%; 38,35%, sedangkan pada metode bikromatometri diperoleh hasil berturut-turut yaitu 8,87%; 24,41%; 

37,17%. Dari hasil persentase selisih kadar COD hasil dan kontrol disimpulkan bahwa ada perbedaan antara 

metode permanganometri dan metode bikromatometri.  

 

Kata kunci: Limbah cair, Chemical Oxygen Deamnd (COD), metode analisis, permanganometri, 

bikromatometri. 

Abstract 
 

Liquid waste is a combination or mixture of water and pollutants that are carried by water, both in a dissolved 

and suspended state that is wasted from domestic sources (offices, housing, and trade) and can have a negative 

impact on humans and the environtment. The purpose of this study was to find out Chemical Oxygen Demand 

(COD) levels by comparing the permanganometry and bichromatometric analysis methodes. The object of this 

study was an artificial sample (artificial) H2C2O4.2H2O with a concentration variation of 50 ppm; 100 ppm; 

and 150 ppm with 2 treatments each with 4 repetitions. The results showed an average percentage difference in 

the results of the successive permanganometry method is 10,71 %; 36,21 %; 38,35 %, while the 

bichromayometric method obtained successing results were 8,87 %; 24,41 %; 37,17 %. From the results of the 

percentage difference in the yield and control Chemical Oxygen Demand (COD) levels it was councuded that 

there was a difference between the permanganometry method and the bichromatometric method. 

 

Keywords:Liquid wasted, Chemical Oxygen Demand (COD), Analyical methods,  

 

PENDAHULUAN  

Air adalah substansi kimia yang memiliki rumus H2O yang merupakan satu molekul 

air tersusun atas dua atom hidrogen (H) dan oksigen (O). Pada kondisi standar, air memiliki 

sifat tidak berwarna, tidak berbau dan tidak berasa. Air merupakan suatu pelarut, memiliki 

kemampuan melarutkan banyak zat kimia lainnya, seperti garam, gula, asam, beberapa jenis 

gas dan banyak macam molekul organik (Gabriel,2001).  

Air merupakan kebutuhan pokok bagi kehidupan manusia, baik untuk minum, rumah 

tangga untuk mandi, mencuci, dan industri seperti industri makanan, industri logam dan 

pertambangan, industri pemprosesan bahan bakar, industri kimia, industri elektroplating dan 

engineering works.  pemanfaatan dan pemakaian menjadikan air menurun kualitasnya 

sehingga menghasilkan air limbah (Sugiharto:1987).  
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Dampak negatif yang dapat ditimbulkan limbah adalah gangguan terhadap kesehatan manusia 

seperti penyakit diare, methemoglobinemia atau blue baby syndrome, penyakit infeksi, 

seperti hepatitis A, kolera, dan giardiasis, yang disebabkan oleh kandungan bakteri, virus, 

senyawa nitrat, beberapa bahan kimia dari industri dan jenis pestisida yang terdapat dari 

rantai makanan, serta beberapa kandungan logam seperti merkuri, timbal, dan kadmium 

(Eddy, 2008). 

COD adalah jumlah oksigen (mg O2) yang dibutuhkan untuk mengoksidasi zat-zat 

organik yang ada didalam 1 liter sampel air. (G.Alets dan SS Santika,1987 ). Jika pada 

perairan terdapat bahan organik yang resisten terhadap degradasi biologis, misalnya tannin, 

fenol, polisakarida, dan sebagainya, maka dilakukan pengukuran COD.  

Metode yang digunakan dalam penentuan kadar COD diantaranya metode 

permanganometri dan bikromatometri. Permanganometri merupakan titrasi yang dilakukan 

berdasarkan reaksi oleh kalium permanganat (KMnO4) dalam suasana asam. Reaksinya 

berdasarkan serah terima elektron yaitu elektron diberikan oleh pereduksi (proses oksidasi) 

dan diterima oleh pengoksidasi (proses reduksi). Bikromatometri merupakan metode 

penentuan kadar suatu zat dalam suatu bahan yang bersifat reduktor dengan menggunakan 

larutan standar K2Cr2O7 sebagai oksidator dalam suasana asam (menggunakan HCl atau 

H2SO4). 

Berdasarkan latar belakang di atas belum pernah dilaporkan tentang perbandingan 

kadar COD menggunakan metode permanganometri dan bikromatometri, sehingga penelitian 

tersebut perlu dilakukan. 

 

Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk Membandingkan kadar COD dengan sampel artifisial 

asam oksalat (H2C2O4) variasi konsentrasi 50 ppm,      100 ppm, 150 ppm menggunakan 

metode permanganometri dan bikromatometri. 

 

 

METODE  

Jenis penelitian ini bersifat eksperimental analitik, untuk menentukan kadar COD yang 

terdapat dalam sampel dengan membandingkan metode permanganometri dan 

bikromatometri. Desain dari penelitian ini adalah eksperimental analitik menggunakan 

rancangan acak kelompok (RAK) pola faktorial yang terdiri dari 6 perlakuan dengan 4 kali 

pengulangan. Penelitian ini dilaksanakan di Laboratorium Kimia, Fakultas Ilmu Keperawatan 

 

 

No 

 

Sampel 

COD 

 

Sampel 

COD 

sebagai 

oksigen 

Rata-rata 

Hasilpenelitian 

COD 

(ppm) 

Selisih Kadar COD 

 Hasil dan Kontrol 

KMnO4 

(ppm) 

K2Cr2O7 

(ppm) 

Metode 

KMnO4 

(%) 

Metode 

K2Cr2O7 

(%) 

1 50,7 12,88 11,5 13,14 1,38 1,14 

2 101,5 25,78 16,44 19,49 9,35 6,29 

3 152,1 38,63 21,94 24,27 16,69 14,36 

https://www.alodokter.com/hepatitis-a
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dan Kesehatan Universitas Muhammadiyah Semarang, dilakukan pada bulan maret-juni 

2019. Data yang digunakan data primer yaitu penetapan kadar COD dengan menggunakan 

sampel artifisial H2C2O4.2H2O dengan konsentrasi 50,7 ppm;   101,5 ppm; dan 152,1 ppm, 

dan dihitung sebagai oksigen berturut-turut 12,88 ppm; 25,78 ppm; dan 38,63 ppm 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Dari hasil penelitian perbandingan metode analisis permanganometri dan 

bikromatometri pada pennetuan kadar COD dapat dilihat pada Tabel 1. 

Tabel 1. Hasil Penetapan Kadar COD Metode Permanganometri dan   Bikromatometri  
 

Tabel 1 menunjukkan penetapan kadar COD metode permanganometri dan bikromatometri, 

diperoleh hasil pada metode bikromatometri konsentrasi 50 ppm (11,62 ppm; 11,14 ppm; 

11,62 ppm; 11,62 ppm) konsetrasi 100 ppm (16,24 ppm; 16,46 ppm; 16,58 ppm, 16, 46 ppm) 

konsentrasi 150 ppm ( 22,01 ppm; 22,25 ppm; 22,50 ppm; 21,01 ppm). Sedangkan pada 

metode bikromatometri diperoleh hasil konsentrasi 50 ppm (12,00 ppm; 14,49 ppm; 12,00 

ppm; 14,08) konsentrasi 100 ppm ( 18,24 ppm;19,07 ppm; 20,32 ppm;20,32 ppm) 

konsentrasi 150 ppm      ( 22,82 ppm; 26,56 ppm; 24,06 ppm; 23,65 ppm). 

 

 

 
 

Gambar 1. Diagram rata-rata selisih kadar COD hasil  dan  Kontrol Metode 

Permanganometri dan Bikromatometri  

 

Gambar 2 menunjukan rerata selisih kadar COD hasil dan kontrol untuk metode 

permanganometri diperoleh hasil konsentrasi 50 ppm (10,71 %), konsentrasi 100 ppm ( 36,21 

%), konsentrasi 150 ppm (38,35 %), sedangkan metode bikromatometri diperoleh hasil 

konsentrasi 50 ppm (6,87 %), konsentrasi 100 ppm (24,41 %) dan konsentrasi 150 ppm 

(37,17 %). 

 

PEMBAHASAN 

Dari hasil yang diperoleh dari metode permanganometri dan bikromatomteri dengan 

sampel COD dihitung sebagai oksigen variasi konsentrasi 12,88 ppm; 25,78 ppm; dan 38,63 
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ppm. Berdasarkan Tabel 1 Pertama dinyatakan bahwa semakin tinggi konsentrasi oksigen 

sampel (kontrol) maka semakin tinggi tingkat persentasi kadar COD hasil baik pada metode 

permanganometri dan bikromatometri. Kedua dari hasil persentase selisih kadar COD hasil 

dan kontrol  (Gambar 1) disimpulkan bahwa ada perbedaan antara metode permanganometri 

dan  metode bikromatometri. Perbedaan tersebut disebabkan karena kedua metode memiliki 

kelebihan dan kekurangan. Metode permanganometri memiliki kelebihan mudah dilakukan, 

efektif, dan tidak memerlukan indikator untuk menentukan titik akhir titrasi, sedangkan 

kekurangan pada metode ini larutan KMnO4 jika terkena cahaya atau dititrasi cukup lama 

makan akan mudah terurai menjadi MnO2, sehingga pada titik akhir titrasi akan diperoleh 

pembentukan presipitat coklat, yang akan mengganggu penentuan titik akhir titrasi. 

Penambahan KMnO4 yang terlalu cepat pada larutan seperti H2C2O42H2O  yang telah 

ditambahkan H2SO4 dan telah dipanaskan cenderung menyebabkan reaksi antara MnO4
-
 

dengan Mn
2+

, oleh karena itu, penambahan pentiter pada proses titrasi harus sedikit demi 

sedikit agar kesalahan dalam menentukan titik akhir titrasi dapat dihindari. 

Pada metode bikromatometri sendiri memiliki kelebihan K2Cr2O7 merupakan standar 

primer yang dapat diperoleh dalam derajat kemurnian yang tinggi, mempunyai berat ekivalen 

cukup tinggi, tidak higroskopis, padatan dan larutannya sangat stabil, dan larutan K2Cr2O7 

stabil terhadap cahaya. Kelemahan metode ini kekuatan oksidasinya lemah, warna hijau yang 

ditimbulkan oleh ion-ion Cr
3+

 yang terbentuk oleh reduksi K2Cr2O7, perlu ditambahkan 

indikator redoks yang memberi perubahan warna yang kuat untuk mencapai titik akhir titrasi, 

dan membutuhkan waktu yang lama dalam proses pengerjaannya yaitu waktu pemanasan 

selama 2 jam pada temperatur   80 C. 

 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian perbandingan metode analisis COD permanganometri dan 

bikromatometri dengan 3 variasi sampel artifisial H2C2O4.2H2O 12,88 ppm; 25,78 ppm; 

38,63 ppm. Pada metode permanganometri berturut-turut diperoleh hasil rata-rata 

perkonsentrasi yaitu :11,50 ppm; 16,44 ppm; dan 22,19 ppm, sedangkan  metode 

bikromatometri diperoleh hasil berturut-turut 13,14 ppm; 19,49 ppm; 24,28 ppm. Persentase 

hasil dari kedua metode menunjukkan bahwa ada perbedaan kadar COD antara metode 

permanganometri dan metode bikromatometri. 
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Abstrak 
 

Infeksi Tuberculosis (TB) masih menjadi masalah kesehatan utama baik di Indonesia maupun di dunia. Di 

Semarang Jawa Tengah jumlah penderita cukup tinggi sementara deteksi penderita TB baru di tingkat 

kecamatan masih belum optimal karena keterbatasan sumber daya manusia untuk monitoring. Praktek 

Pembangunan Kesehatan Masyarakat (PPKM) adalah kegiatan pengabdian masyarakat yang diselenggarakan 

oleh Program Studi D3 Teknologi Laboratorium Medis (TLM) Universitas Muhammadiyah Semarang, yang 

memberikan kesempatan bagi mahasiswa untuk melakukan kegiatan pengabdian masyarakat, khususnya dalam 

penanggulangan penyakit TB. Kegiatan PPKM telah dilakukan oleh mahasiswa D3 TLM dengan tujuan 

monitoring penyakit TB di Puskesmas Lamper Tengah. Kegiatan utama yang dilakukan adalah penyuluhan 

bahaya TB dan investigasi kasus TB di Puskesmas Lamper Tengah. Metode yang dilakukan adalah 1. Ceramah. 

2. Wawancara 3. Investigasi status pengobatan TB. 4. Sampling dahak suspect TB pada 2-14 September 2019. 

5. Pengumpulan data sekunder penderita TB di Puskesmas Lamper Tengah tahun 2017-2019. Sebagai hasilnya, 

kegiatan ceramah oleh mahasiswa dapat diikuti oleh 17 pengunjung Puskesmas. Hasil wawancara menunjukkan 

adanya 3 suspect TB. Hasil investigasi status pengobatan TB menunjukkan: 1 pasien dengan TB Ekstra Paru, 1 

orang dengan TB Paru kategori MDR dan 1 orang dengan TB Paru kambuhan. Tiga sampel dahak dapat 

diperoleh dan dikemas sesuai standar sampling TB untuk uji Tes Cepat Molekuler (TCM). Hasil analisis data 

sekunder menunjukkan dalam kurun 2017-2019 di Puskesmas Lamper Tengah terdapat penderita TB sebanyak 

79 yang didominasi laki-laki usia dewasa (55.6%) bahkan juga ditemukan penderita usia balita (12.6 %). 

Kesimpulan bahwa kegiatan PPKM oleh mahasiswa di Puskesmas Lamper Tengah berhasil dilakukan untuk 

monitoring TB. Berdasarkan hasil monitoring yang ada, sosialisasi bahaya dan penanganan TB bagi masyarakat 

Lamper termasuk pada kelompok balita perlu diintensifkan agar penyakit tersebut dapat sepenuhnya dieradikasi.  

 

Kata kunci: Tuberculosis, PPKM, Puskesmas Lamper Tengah, Kota Semarang, teknologi laboratorium medis 

 

Abstract 
 

Tuberculosis (TB) infection is still major health problem in Indonesia and the world. In Semarang, Central Java 

number of TB sufferers is quite high while detection of TB suspects at sub-district level is still inadequate due to 

limited human resources for monitoring. Community Health Development Practice (PPKM) is a community 

service activity organized by the Diploma 3 Medical Laboratory Technology Study Program, Universitas 

Muhammadiyah Semarang providing opportunities for its students to carry out community service activities, 

specifically in the TB prevention. PPKM had been carried out by the Diploma 3 students aiming to help in 

monitoring TB disease at Lamper Tengah Public Health Center (Puskesmas). The main activities undertaken 

were TB danger counselling and TB treatment status investigation on the spot. The method used were 1. 

Counselling 2. Interview 3. Investigation on TB treatment status. 4. Sampling of sputum oh TB suspects during 

2-14 September 2019. 5. Secondary data collection of TB patients at the Puskesmas during 2017-2019. As 



 

Universitas Muhammadiyah Semarang 

Seminar Nasional Publikasi Hasil-Hasil Penelitian dan Pengabdian Masyarakat 

 
64 

 

results, councelling activities were attended by 17 Puskesmas visitors. Interview results showed TB 3 suspects 

were detected. TB treatment ststus investigation results showed: 1 person with extra-pulmonary TB, 1 person 

with category-1 pulmonary TB and 1 person with recurrent pulmonary TB. Three sputum samples could be 

obtained and packaged according to the TB sampling standard for Molecular Rapid Test (TCM). The secondary 

data analysis showed that during 2017-2019 there have been 79 TB sufferers in the Lamper Tengah Puskesmas 

dominated by adult males (55.6 %) and even toddlers (12.6 %). As conclusion, TB monitoring through PPKM 

had been successfully conducted by D3 students at Lamper Tengah Puskesmas. In addition, the socialization of 

the dangers and handling of TB for the Lamper Tengah community should be intensified so that the disease 

could be completely eradicated from the area.  

 

Keywords: Tuberculosis, PPKM, Lamper Tengah Health Center, Semarang City, medical laboratory technology 

 

PENDAHULUAN  

 Di Indonesia Tuberculosis masih merupakan salah satu penyakit yang menimbulkan 

masalah kesehatan di masyarakat. Penderita TB di Indonesia merupakan urutan ke-3 

terbanyak di dunia setelah India dan Cina dengan jumlah pasien sekitar 10% dari total jumlah 

pasien TB di dunia (Manalu,2010). Diperkirakan pada tahun 2004, ada 539.000 kasus baru 

dan kematian 101.000 orang. Insiden kasus TB BTA positif sekitar 110 per 100.000 

penduduk (Depkes,2007). Data Dinas Kesehatan Kota Semarang tahun 2011 angka 

penemuan kasus TB paru sebanyak 15.001 orang (93%) dengan penderita TB BTA positif 

sebanyak 989 orang (61%) dan jumlah yang kambuh sebanyak 85 orang (7,5%). Penderita 

kambuh (relaps) adalah pasien TB yang sebelumnya pernah mendapat pengobatan lengkap, 

didiagnosis kembali dengan BTA positif (Depkes. RI, 2009).  

 Tuberkulosis adalah penyakit infeksi paru, yang disebabkan oleh Mycobacterium 

Tuberculosis, dan bukan merupakan penyakit keturunan. Tuberkulosis disebarkan oleh 

bakteri, maka dapat ditularkan dari seseorang ke orang lain. Penyakit ini menyebar di udara 

saat seseorang penderita tuberkulosis batuk-batuk misalnya, maka bakteri tuberkulosis yang 

ada dalam paru-parunya ikut di batukan keluar, dan bila terhisap orang lain maka bakteri 

tuberculosis itu ikut pula terhisap dan mungkin akan menimbulkan penyakit (Hidayah, 2018). 

 Praktik Pembangunan Kesehatan Masyarakat (PPKM) di Puskesmas Lamper Tengah 

Semarang merupakan program baru dari Program Studi D3 Teknologi Laboratorium Medis 

yang bertujuan mendorong mahasiswa agar bisa menerapkan ilmu yang didapatkan kepada 

masyarakat langsung melalui Puskesmas, melatih mahasiswa dalam memberikan informasi 

kesehatan terutama tentang penyakit TB ke pada masyarakat, memberikan pelayanan edukasi 

langsung terkait penyakit TB, serta sebagai agen pengendali penyakit TB. 

 Puskesmas Lamper Tengah Semarang merupakan salah satu Fasilitas Kesehatan 

Tingkat Pertama (FKTP) yang terlibat dalam program pengendalian TB yang memberikan  

layanan TB secara menyeluruh mulai dari promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif. 

Selain Puskesmas fasilitas kesehatan yang termasuk FKTP yaitu, DPM , Klinik Pratama, RS 

Tipe D, dan BKPM. Untuk (FKTP) Puskesmas Lamper Tengah memfasilitasi 4 kelurahan 

antara lain; Lamper Tengah, Lamper Kidul, Lamper Lor, dan Peterongan Semarang.  

Sebagai fasilitator pengendalian TB maka puskesmas Lamper Tengah melakukan penjaringa 

pasien yang diduga terkena TBC dengan standar oprasional (SOP) yang berlaku, dengan 

tujuan dapat menekan angka kesakitan dan kematian akibat TB sekaligus mencegah 

penularan TB secara efektif di masyarakat. Program pengendalian TB tersebut diawali 
dengan penjaringan pasien yang diduga TB dengan gejala utama batuk lebih dari 2 minggu 

atau gejala tambahan batuk yang disertai dahak yang bercampur darah, sesak nafas, dan berat 

badan menurun. Kemudian pasien diberi POT tempat suspect dahak yang kemudian diperiksa 

TCM (Test Cepat Molekuler) di Rumah Sakit yang mempunyai alat tersebut. Jika hasil TCM 

positif ditemukan bakteri TB, maka akan dilanjutkan dengan penangana khusus. Dan 
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Puskesmas wajib memonitoring dan memberikan pengobatan sesuai dengan klasifikasi tipe 

TB sesuai prosedur (Pedoman TB, 2014). 

 

METODE  

1. Wawancara 

Wawancara dilakukan pada saat pasien terduga TB datang mengeluhkan penyakit 

berdasarkan gejala klinis yang menjurus pada penyakit TB.  

 

2. Penyuluhan 

Penyuluhan dilakukan di Puskesmas Lamper Tengah Semarang, tepatnya diruang tunggu 

pasien. Dengan audiens seluruh pengunjung Puskesmas Lamper Tengah Semarang pada 

tanggal 9-12 September 2019 dengan pendukung brosur dan pengeras suara. Sebelum 

mengakhiri penyuluhan dilakukan praktik cara menggunakan masker dengan baik dan benar. 

Brosur terlampir (lampiran 1) 

 

3. Investigasi 

Kegiatan investigasi dilakukan dengan mendatangi pasien TB sesuai data dari Puskesmas 

Lamper Tengah Semarang, dalam proses ini menggunakan alat pelindung diri seperti masker.  

 

4. Pengepakan Dahak Suspect TB 

Sebagai tindak lanjut hasil wawancara dilakukan pengumpulan sampel terhadap pasien 

terduga TB dan kemudian dilaukan tes TCM oleh rumah sakit besar. Pemeriksaan sampel 

juga dilakukan terhadap orang disekeliling pasien terduga TB.  

 

5. Pengumpulan data sekunder penderita TB di Puskesmas Lamper Tengah Semarang 

tahun 2017 – 2019  

Pengumpulan data sekunder diperoleh atas izin petugas puskesmas dari data admin di 

Puskesmas Lamper Tengah Semarang. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dalam upaya pengendalian dan monitoring penyakit TB mahasiswa D3 TLM Unimus 

kegiatan menyelenggaran PPKM.  Kegiatan PPKM ini diselenggarakan pada tanggal 2-14 

September 2019 yang bertepatkan di puskesmas Lamper Tengah Semarang. Beberapa upaya 

pengendalian dan monitoring penyakit TB yang meliputi:  

1. Wawancara 

Wawancara dilakukan pada pasien dengan gejala klinis yang dicurigai terkena TB. Gejala 

tersebut berupa batuk lebih dari 2 minggu, batuk berdahak, batuk berdarah, nyeri pada dada 

dan demam pada malam hari. Pasien diduga TB diberikan POT suspect untuk menampung 

dahak kemudia di packing untuk di uji TCM (Tes Cepat Molekuler) ke Rumah Sakit yang 

memiliki fasilitas alat TCM. Hasil wawancara didapatkan 3 suspect TB non reactive (negatif) 

(Gambar 1).  

2. Kegiatan penyuluhan  

Dalam kegiatan penyuluhan dilakukan dari tanggal 9-12 September 2019 saat pagi hari di 

ruang tunggu pasien Puskesmas Lamper Semarang (Gambar 2). Rata – rata pengunjung 

sebanyak 17 orang dimana saat mahasiswa menjelaskan atau memberi edukasi menggunakan 

sarana pendukung berupa alat pengeras suara, masker untuk mendemokan cara menggunakan 

masker yang baik dan benar serta membagikan brosus agar para pengunjung lebih 

memahami. Hasil pencapaian rata – rata sebanyak 3 orang bertanya, brosur dibawa pulanng 

dan tidak dibuang.  
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Gambar 2. Tahap wawancara 

 
 

Gambar 1. Tahap penyuluhan 

 
Sumber: Dokumentasi Pribadi 

 

3. Investigasi  

Investigasi dilakukan berdasarkan data dan laporan dari Puskesmas Lamper Tengah 

Semarang proses investigasi dilakukan dengan mendatangi rumah pasien yang tidak 

melakukan control ulang sesuai jadwal yang ditentukan. Berbekalkan masker, nuku, bolpoin 

dan alamat pasien investigasi dilakukan. Hasil investigasi terdapat 1 pasien TB ekstra paru 

kategor anak laki – laki usia 5 bulan status pengobatan rutin melakukan pengobatan 

dipuskesmas dan di posyandu, tetapi terjadi miskomunikasi yang harusnya pengambilan obat 

1 minggu sekali namun minggu selanjutnya sudah diambil pada minggu sebelumnya. 1 

pasien TB paru kategori MDR dengan jenis kelamin peremuan usia 45 tahun. 1 pasien TB 

paru kambuhan perempuan usia 61 tahun status pengobatan ritun  di puskesmas namun 

mengeluh mual, nyeri, dan pusing karena efek samping obat.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 

4. Pengepakan sampel dahak  

Pengecakan dahak suspect TB sebagai hasil tindak lanjut proses wawancara. Pasien 

dengan indikasi gejala TB diwajibkan untuk mengeluarkan dahak yang kemudia diletakkan 

ke POT tempat menampung dahak, sebelum di berikan ke Rumah Sakit  dan dilakukan uji 
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TCM. Sampel harus packing berdasarkan syarat yang ditentukan. POT dahak suspect TB 

diberi label identitas pasien tutup direkatkan dengan solatip, kemudia diletakkan kedalam 

plastic klip berisikan potongan kertas kemudia klip ditutup dan ikat sisa plasti dengan karet. 

Sampel yang sudah dipacking diletakkan di box khusus pengiriman dimana didalmnya diberi 

potongan kertas. Potongan kertas tersebut untuk menahan guncangan selama di perjalanan.  

5. Pengumpulan data sekunder  

Hasil pengumpulan data sekunder diperoleh dari izin petugas terutama kepala dan pemegang 

program TB di Puskesmas Lamper Tengah. Setiap data pasien dikumpulkan jadi satu 

berdasarkan tahun. Berikut hasil pengumpulan data pasien TB positif:  

a. Jenis Kelamin  

 Gambar 1 menunjukkan bahwa hasil analisis data sekunder kejadian TB di Puskesmas 

Lamper Tengah Semarang 2017-2019 menunjukkan jenis kelamin Laki-laki lebih tinggi 

terkena penyakit TB yaitu, sebanyak 44 orang atau sebesar (55,6 %) dibandingkan jenis 

kelamin Perempuan. Bahkan setiap tahun jumlah penderita TB Laki-laki meningkat disetiap 

tahunnya. Berdasarkan hasil wawancara pasien TB laki-laki mereka cenderung sebagai 

perokok aktif dan juga terkait dengan pekerjaan. 

 Berdasarkan penelitian diperoleh hasil bahwa seseorang yang mempunyai riwayat 

penderita penyakit paru berhubungan dengan gangguan fungsi paru. Hasil penelitian Sudjono 

(2002) dan Nugraheni (2004) diperoleh hasil bahwa pekerjaan yang mempunyai riwayat 

penyakit paru mempunyai resiko 2 kali lebih besar mengalami gangguan fungsi paru. 

Pekerjaan yang berisiko  yaitu tukang las, industry tekstil, industry pangan dan obat-obatan, 

industry meubel dan pekerjaan lain dengan kondisi udara berdebu dan adanya kontak 

langsung dengan penderita lain. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1 : Analisis hubungan jenis kelamin dengan kejadian TB di Puskesmas Lamper 

Tengah Semarang 2017-2019 

 

b. TB Anak  

TB anak adalah penyakit TB yang terjadi pada anak usia 0-14 tahun. Tuberkulosis anak 

dapat mencerminkan efektivitas dari program pengendalian tuberkulosis termasuk deteksi 

kasus tuberkulosis dewasa, pelacakan kontak, dan vaksinasi BCG (Kemenkes RI, 2013). Data 

TB anak Indonesia menunjukkan proporsi kasus TB anak pada tahun 2010 sebanyak (9,4 %), 

kemudian menjadi 8,5 % pada tahun 2011 dan 8,2 % pada tahun 2012. Apabila dilihat sata 

per provinsi, menunjukkan variasi proporsi 1,8 % sampai 15,9 % hal ini menunjukkan 

kualitas diagnosis anak masih sangat bervasiasi pada level provinsi. (Kemenkes RI, 2014). 

 Pada kasus TB pada anak merupakan penyakit yang kurang spesifik karena gambaran 

gejala klinis menyerupai gejala akibat dari penyakit lain. Gejala tersebut yaitu, berat badan 

turun tanpa sebab yang jelas, deman tidak tinggi ≥ 2 minggu atau berulang tanpa sebab yang 

jelas, batuk ≥ 3 minggu, nafsu makan menurun disertai gagal tumbuh, anak kurang aktif dan 

diare > 2 minggu. (Kemenkes RI, 2014). 
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 Tabel 2 menunjukkan hasil analisis data sekunder berdasarkan kejadian TB Anak di 

Puskesmas Lamper Tengah Semarang, sempat mengalami naik turun ditahun 2017-2018 

namun pada tahun 2019 terjadi kenaikan kembali sebanyak 7 Orang anak terkena TB atau 

sebesar (12,6 %).   

 Guna mengatasi penegakkan diagnosis TB anak maka diperlukan adanya test “Uji 

Tuberkulin / Mantoux Test” dengan sistem skoring. Tes Tuberkulin (Mantoux) merupakan   

salah   satu   jenis   uji   yang digunakan untuk menunjukkan sedang/pernah terinfeksi 

Mycobacterium  tuberculosis dan sering digunakan dalam “Screening TBC”.  Uji  ini 

merupakan metode standar untuk mendeteksi TB, hasil uji tuberkulin dikatakan  positif  

apabila  indurasi  yang terbentuk >10 mm (Werdhani, 2002). 

 

Tabel 2. Analisis kejadian TB anak di Puskesmas Lamper Tengah Semarang 2017-2019 
 2017 2018 2019 

Jumlah balita  2 orang  1 orang  7 orang  

 

c. Drop Out  

 Pada Tabel 3 dibawah merupakan hasil analisis data sekunder Pasien Putus Obat 

(Drop Out) di Puskesmas Lamper Tengah Semarang mengalami penurunan pada tahun 2019 

yaitu sebanyak 1 orang atau sebanyak (16,7 %). Meskipun mengalami penurunan pada tahun 

sebelumnya sebanyak 5 orang atau (83,3 %) ditahun 2018, namun tetap saja hal tersebut 

masih menjadikan peringatan. Karena pasien dengan status putus obat akan menjadikan 

dampak buruk bagi penderita maupun orang lain yang sehat. Hal ini dapat menyebabkan 

susahnya memutuskan penularan serta terjadinya resisten obat pada penyakit TB. 

 

Tabel 3. Analisis Pasien Putus Obat (Drop Out) TB di Puskesmas Lamper Tengah Semarang 

2017-2019 
 2017 2018 2019 

Pasien Drop Out - 5 orang 1 orang 

 

KESIMPULAN 
 Berdasarkan uraian yang telah disebutkan, dapat disimpulkan bahwa kegiatan 

(PPKM) oleh mahasiswa D3 Analis Kesehatan Universitas Muhammadiyah Semarang yang 

letaknya di Puskesmas Lamper Tengah Semarang berhasil dilakukan untuk memonitoring 

penyakit TB. Dan berdasarkan hasil monitoring yang ada, sosialisasi bahaya dan penanganan 

TB bagi Masyarakat Lamper Semarang termasuk pada kelompok balita perlu diintensifkan 

agar penyakit tersebut dapat sepenuhnya dieradikasi dan semoga kegiatan tersebut dapat 

dilanjutkan kembali.  

 

SARAN 

 Berdasarkan hasil kegiatan PPKM ini perlu dilanjutkan untuk memonitoring penyakit 

TB, selain itu untuk mengeradikasi penyakit TB di Semarang yang dilakukan mahasiswa dan 

puskesmas perlu dilanjutkan dan diperbaiki sistemnya. 

 

UCAPAN TERIMAKASIH  

  Praktik Pembangunan Kesehatan Masyarakat (PPKM) dilaksanakan atas kerjasama 

D3 Teknologi Laboratorium Medis (TLM) Unimus dan Puskesmas Lamper Tengah 

Semarang. Ucapan terimakasih ditujukan kepada ibu kepala puskesmas Lamper Tengah 

Semarang dr. Sulistyowati. Ucapan terimakasih juga diberikan kepada pembimbing lapangan 

kami dr. Tia Febiana Puskesmas Lamper Tengah Semarang. Dan tak lupa ucapan terimakasih 

kami tujukan kepada Prodi D3 TLM Unimus yang telah memberi kesempatan kepada 



 

Universitas Muhammadiyah Semarang 

Seminar Nasional Publikasi Hasil-Hasil Penelitian dan Pengabdian Masyarakat 

 
69 

 

mahasiswa untuk melakukan kegiatan PPKM. 
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