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ABSTRAK 

 

Pengaruh Ekstrak Daun Sirsak (Annona muricata L.) Terhadap 

Pertumbuhan Bakteri Escherichia coli ATCC 25922 dan Staphylococcus 

aureus ATCC 25923 

 

Latifah1, Nadira2, Siti Raudah3 

 

Latar Belakang: Salah satu tanaman yang telah lama dimanfaatkan sebagai 
obat tradisional diantaranya adalah daun sirsak (Annona muricata L.). Daun 
sirsak biasa digunakan untuk mencegah dan mengobati beberapa jenis penyakit 
yang disebabkan oleh bakteri seperti diare dan infeksi kulit. Salah satu 
kandungan kimia sirsak yang berperan penting untuk obat adalah flavonoid dan 
tanin.  
Metode: Penelitian ini dilakukan dalam 5 tahap yakni : 1) Pembuatan ekstrak 

daun sirsak, 2) Uji pendahuluan, 3) Uji fitokimia, 4) Uji sensitivitas ekstrak daun 
sirsak (Annona muricata L.) terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli 
ATCC 25922 dan Staphylococcus aureus ATCC 25923, 5) Pengamatan zona 
hambat. Daun kedua sampai keempat dari pucuk digunakan sebagai bahan. 
Konsentrasi ekstrak daun sirsak yang digunakan adalah 60%, 70%, 80%, 90%, 
100%. Setiap konsentrasi ekstrak di uji pada media Muller Hilton Agar. Zona 
radikal yang terbentuk diukur sebagai hambatan pertumbuhan bakteri. Analisa 
data yang digunakan adalah Regresi Linier Sederhana.  
Hasil:  Hasil menunjukkan ada pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata 
L.) terhadap pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923 pada 
konsentrasi 60%, 70%, 80%, 90% dan 100% terbentuk zona hambat dengan rata 
– rata yaitu 11 mm, 11,6 mm, 12,6 mm, 13,6 mm, dan 14,6 mm. Hasil 
menunjukkan tidak ada pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) 
terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli ATCC 25922 pada konsentrasi 
60%, 70%, 80%, 90% dan 100% terbentuk zona hambat dengan rata – rata yaitu 
0 mm, 0 mm, 0 mm, 0 mm dan 0 mm. Berdasarkan nilai koefisien menunjukkan T 
hitung > T tabel, atau 19,919 > 3,182, artinya regresi adalah signifikan. Jadi 
konsentrasi ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) berpengaruh signifikan 
terhadap zona hambat bakteri Staphylococcus aureus. 
 

Kata Kunci : Ekstrak Daun Sirsak (Annona muricata L.), Escherichia coli, 

Staphylococcus aureus, Zona Hambat 

 
1Mahasiswa Analis Kesehatan STIKES Wiyata Husada Samarinda   
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ABSTRACT 

 

The Effect of Soursop Leaves Extract (Annona muricata L.) to The Growth 

of Escherichia coli ATCC 25922 and Staphylococcus aureus ATCC 25923  

 

Latifah1, Nadira2, Siti Raudah3 

 

Background: One of the plants which has been used as a traditional medicine 
for a long time is soursop leaves (Annona muricata L.). Soursop leaves are 

usually used to prevent and to cure several kinds of illness caused by bacteria 
such as diarrhea and skin infection. Some of the important compositions of 
soursop leaves as ingredients for medicine are flavonoid and tannin.  
Research Method: This research was conducted in 5 steps, as follow: 1) The 

production of soursop leaves extract, 2) Preliminary test, 3) Phytochemical test, 
4) Sensitivity test of soursop leaves extract (Annona muricata L.) to the growth of 
Escherichia coli ATCC 25922 and Staphylococcus aureus ATCC 25923, 5) The 
observation of zones of inhibition. The second to the fourth leaves from the tip of 
the bud were used as ingredients. The concentration of soursop leaves extract 
used were 60%, 70%, 80%, 90%, 100%. Each concentration was tested by using 
the media of Muller Hilton Agar. The inhibition zones formed were measured as 
the resistance area of bacteria growth. The data were analyzed by using simple 
linear regression.  
Result: the results of this research revealed that there was an effect of soursop 
leaves extract (Annona muricata L.) on the growth of Staphylococcus aureus 
ATCC 25923 on the concentration at 60%, 70%, 80%, 90%, and 100%. The 
zones of inhibition were formed with the average of 11 mm, 11,6 m, 12,6 mm, 
13,6 mm and 14,6 mm. the results of this research revealed that there was no 
effect of soursop leaves extract (Annona muricata L.) on the growth of 
Escherichia coli ATCC 25922 on the concentration at 60%, 70%, 80%, 90% and 

100%. The zones of inhibition were formed with the average of 0 mm, 0 mm, 0 
mm, 0 mm and 0 mm. the coefficient value revealed that T score > T table, or 
19,919 > 3,182, which means that the regression was significant. Therefore the 
soursop leaves extract (Annona muricata L.) had a significant effect on the 
inhibition zones of Staphylococcus aureus.  
 

Keywords: Soursop Leaves Extract (Annona muricata L.), Escherichia coli, 

Staphylococcus aureus, Zone of Inhibition 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Obat - obatan tradisional masih banyak digunakan oleh masyarakat 

yang dianggap sangat bermanfaat karena sejak dulu masyarakat percaya 

bahwa bahan alam mampu mengobati berbagai macam penyakit dan 

memiliki efek samping yang relatif lebih kecil dibandingkan obat yang terbuat 

dari bahan sintesis. Salah satu tanaman yang telah lama dimanfaatkan 

sebagai obat tradisional diantaranya adalah daun sirsak (Annona muricata 

L.). Tanaman ini termasuk tanaman tahunan yang dapat berbuah sepanjang 

tahun, sehingga mudah didapatkan. Daun sirsak biasa digunakan untuk 

mencegah dan mengobati abses, hipertensi, penyakit hati, sakit kepala, dan 

diabetes. Selain itu digunakan juga pengobatan beberapa jenis penyakit 

yang disebabkan oleh bakteri seperti pneumonia, diare, infeksi saluran 

kemih dan infeksi kulit (Tuna Dkk, 2015).  

Seiring perkembangan teknologi, kandungan dan khasiat tanaman 

sirsak mulai terungkap. Berbagai penelitian menunjukkan bahwa tanaman 

sirsak mengandung banyak khasiat sebagai obat. Bagian tanaman sirsak, 

mulai dari daun, bunga, buah, biji, akar sampai kulit batang dan akarnya pun 

dapat dimanfaatkan sebagai obat. Pemanfaatan sirsak untuk obat juga telah 

dilakukan oleh masyarakat, daun sirsak umumnya digunakan sebagai obat 

diare (Hidana Dkk, 2014). Daun sirsak mengandung saponin, tanin, alkaloid, 

dan flavonoid yang dimungkinkan bahwa tanaman yang mengandung 

senyawa ini dapat digunakan sebagai antibakteri khususnya untuk  

mengobati penyakit diare (Sari Dkk, 2010). 

Menurut Widiana Dkk (2011) Salah satu kandungan kimia sirsak yang 

berperan penting untuk obat adalah flavonoid. Flavonoid merupakan salah 

satu metabolit sekunder dan keberadaannya pada daun tanaman 

dipengaruhi oleh proses fotosintesis sehingga daun muda belum terlalu 

banyak mengandung flavonoid. Dalam kebanyakan kasus, flavonoid dapat 

berperan secara langsung sebagai antibiotik dengan mengganggu fungsi 

organisme seperti bakteri atau virus. 

Selain flavonoid, kimia sirsak yang juga dimanfaatkan sebagai obat 

adalah tanin. Tanin merupakan senyawa metabolit sekunder yang sering 
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ditemukan pada tanaman. Tanin merupakan astrigen, polifenol, berasa pahit, 

dapat mengikat dan mengendapkan protein serta larut dalam air. Umumnya 

tanin digunakan untuk pengobatan penyakit kulit dan sebagai antibakteri, 

tetapi tanin juga banyak diaplikasikan untuk pengobatan diare, hemostatik 

(menghentikan perdarahan) dan wasir (Widiana Dkk, 2011). 

Pada uji fitokimia yang dilakukan didapatkan hasil kandungan zat pada 

daun sirsak seperti alkaloid didapatkan hasil negatif, flavonoid didapatkan 

hasil positif, steroid/triterpenoid didapatkan hasil positif, fenolik didapatkan 

hasil positif, saponin didapatkan hasil positif, kuinon didapatkan hasil positif.  

Penyakit diare juga dapat disebabkan oleh berbagai macam bakteri 

yaitu Campylobacter, Salmonella, Shigella dan Escherichia coli. Salah satu 

kasus diare disebabkan oleh Escherichia coli. Escherichia coli merupakan 

bakteri yang terdapat dalam saluran pencernaan manusia sebagai flora 

normal, tetapi akan merugikan jika bertambah atau meningkatnya jumlah 

bakteri tersebut sehingga dapat mengganggu metabolisme tubuh, terutama 

dalam saluran pencernaan (Hikma, 2015). Sifatnya unik karena dapat 

menyebabkan infeksi primer pada usus, misalnya diare pada anak dan 

travellers diarrhea, seperti juga kemampuannya menimbulkan infeksi pada 

jaringan tubuh lain diluar usus. Escherichia coli berbentuk batang pendek 

(kokobasil), Gram negatif, ukurannya 0,4 - 0,7 µm x 1,4 µm, sebagian besar 

bergerak aktif dan beberapa strain mempunyai kapsul (Syahrurachman Dkk, 

2010).  

Staphylococcus aureus adalah bakteri Gram positif yang menghasilkan 

pigmen kuning, bersifat aerob fakultatif, tidak menghasilkan spora dan tidak 

motil, umumnya tumbuh berpasangan maupun berkelompok, dengan 

diameter sekitar 0,8 - 1,0 µm. Sebagian bakteri Staphylococcus merupakan 

flora normal pada kulit, saluran pernapasan dan saluran pencernaan 

makanan pada manusia. Staphylococcus aureus yang patogen besifat 

invasif, menyebabkan hemolisis, membentuk koagulasi dan mampu 

meragikan matinol (Warsa, 1994). Infeksi oleh Staphylococcus aureus 

ditandai dengan kerusakan jaringan yang disertai abses bernanah. Infeksi 

yang lebih berat diantaranya pneumonia, mastitis, meningitis, infeksi saluran 

kemih dll (Ryan, 1994). 
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Dalam penelitian yang dilakukan Hidana Dkk (2014) tentang daya 

hambat ekstrak daun sirsak terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli 

didapatkan daya hambat yang signifikan dengan konsentrasi terendah 20% 

dan konsentrasi tertinggi yaitu 100% dengan zona hambat yang terbentuk 

sebesar 6,5 mm sampai 25 mm. 

Dalam penelitian Rusmiyati Dkk (2011) tentang bioaktivitas ekstrak 

metanol daun muda sirsak terhadap Staphylococcus aureus dan 

Propionibacterium acnes didapatkan hasil bioaktivitas terbesar diperoleh 

pada konsentrasi 25% diameter hambatan terbesar dari ekstrak daun muda 

sirsak yaitu 18,5 mm sampai 22 mm terhadap Staphylococcus aureus 

sedangkan terhadap Propionibacterium acnes diperoleh diameter terbesar 

9,5 mm. 

Uji pendahuluan yang telah dilakukan didapatkan hasil zona hambat 

yang berbeda dari berbagai konsentrasi. Hasil pengukuran zona hambat 

ekstrak daun sirsak terhadap bakteri Escherichia coli ATCC 25922 dari 

konsentrasi 100%, 90%, 75%, 60%, 45%, 30% dan 15% tidak ada zona 

hambatannya. Sedangkan hasil pengukuran zona hambat ekstrak daun 

sirsak terhadap Staphylococcus aureus ATCC 25923 dari konsentrasi 100% 

didapatkan sebesar 11 mm, konsentrasi 90% didapatkan hasil 10 mm, 

konsentrasi 75% didapatkan hasil 8 mm, konsentrasi 60% didapatkan hasil 6 

mm, dan konsentrasi 45%, 30%, 15% tidak ada zona hambatannya. 

Perbedaan penelitian ini dengan uji pendahuluan diatas adalah 

konsentrasi. Pada uji pendahuluan menggunakan konsentrasi 100%, 90%, 

75%, 60%, 45%, 30% dan 15%. Sedangkan penelitian ini meneliti tentang 

ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) terhadap pertumbuhan bakteri 

Escherichia coli ATCC 25922 dan Staphylococcus aureus ATCC 25923 

dengan konsentrasi 100%, 90%, 80% 70%, 60%, kontrol positif 

(kloramfenikol) dan kontrol negatif (aquadest). 

Berdasarkan uraian tersebut penulis ingin melakukan penelitian 

“Pengaruh Ekstrak Daun Sirsak (Annona muricata L.) terhadap Pertumbuhan 

Bakteri Escherichia coli dan Staphylococcus aureus”. 
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B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dari penelitian ini adalah apakah ada pengaruh 

ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) terhadap pertumbuhan bakteri 

Escherichia coli dan Staphylococcus aureus? 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum  

Untuk mengetahui pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) 

terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli dan Staphylococcus 

aureus. 

2. Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui konsentrasi optimum ekstrak daun sirsak (Annona 

muricata L) terhadap daya hambat pertumbuhan bakteri Escherichia 

coli dan Staphylococcus aureus. 

2. Untuk mengetahui zona hambat ekstrak daun sirsak (Annona 

muricata L) terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli dan 

Staphylococcus aureus. 

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi Peneliti 

Menambah wawasan dan penerapan ilmu pengetahuan yang didapat 

selama perkuliahan terutama di bidang Bakteriologi. 

2. Bagi Akademi 

Menambah referensi Karya Tulis Ilmiah tentang pengaruh ekstrak daun 

sirsak (Annona muricata L.) terhadap bakteri Escherichia coli dan 

Staphylococcus aureus di STIKes Wiyata Husada Samarinda. 

3. Bagi Masyarakat 

Memberi informasi mengenai manfaat daun sirsak sebagai antibakteri 

khususnya terhadap bakteri Escherichia coli dan Staphylococcus aureus. 

 

E. Penelitian Terkait 

1. Dalam penelitian yang dilakukan Hidana Dkk (2014) tentang daya hambat 

ekstrak daun sirsak terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli 

didapatkan daya hambat yang signifikan dengan konsentrasi terendah 
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20% dan konsentrasi tertinggi yaitu 100% dengan zona hambat yang 

terbentuk sebesar 6,5 mm sampai 25 mm. 

2. Dalam penelitian Rusmiyati Dkk (2011) tentang bioaktivitas ekstrak 

metanol daun muda sirsak terhadap Staphylococcus aureus dan 

Propionibacterium acnes didapatkan hasil bioaktivitas terbesar diperoleh 

pada konsentrasi 25% diameter hambatan terbesar dari ekstrak daun 

muda sirsak yaitu 18,5 mm sampai 22 mm terhadap Staphylococcus 

aureus sedangkan terhadap Propionibacterium acnes diperoleh diameter 

terbesar 9,5 mm. 

 

 

 

 

 

 

  



 

 
 

BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Tanaman sirsak sering disebut nangka belanda atau nangka sebrang. 

Beberapa nama daerah untuk tanaman tersebut antara lain nangka walanda 

(Sunda), nangka buris (Madura), srikaya jawa (Bali), jambu landa 

(Lampung), durio ulondro (Nias), deureuyan belanda (Aceh), durian batawi 

(Minangkabau), langelo walanda (Gorontalo), srikaya balanda (Bugis dan 

Ujung Pandang), wakano (Nusa Laut), Naka walanda (Ternate), Naka 

(Flores), ai ata malai (Timor) (Kanisius, 1992). 

Tanaman sirsak (Annona muricata L.) merupakan tanaman yang 

ditemukan dari Amerika Tengah ke Amerika Selatan, termasuk Amerika 

Utara, Amerika Timur Laut dan daerah Tenggara Brazil (Rusmiyati Dkk, 

2011). 

Tanaman ini dapat tumbuh disembarang tempat tetapi untuk 

memperoleh hasil buah yang banyak dan besar - besar, maka yang paling 

baik ditanam di tanah yang cukup mengandung air di Indonesia, sirsak 

tumbuh dengan baik pada daerah ketinggian kurang dari 1000 meter di atas 

permukaan laut. Tinggi pohonnya mencapai 8 - 10 meter, dan diameter 

batang 10 - 30 cm. daun berbentuk bulat telur terbalik, berwarna hijau muda 

sampai hijau tua, ujung daun meruncing, pinggiran rata dan permukaan daun 

mengkilap. Bunga keluar dari ketiak daun, cabang, ranting atau pohon. 

Mahkota bunga berjumlah 6 sepalum yang terdiri atas 2 lingkaran, 

bentuknya hampir segitiga, tebal dan kaku, berwarna kuning keputihan - 

putihan dan setelah tua mekar, kemudian lepas dari dasar bunganya. Buah 

memiliki duri sisik halus. Daging buah berwarna putih, lembek dan berserat 

dengan biji berwarna coklat kehitaman dan keras, berujung tumpul, 

permukaan halus mengkilap dengan ukuran panjang rata - rata 16,8 mm dan 

lebar 9,6 mm. Jumlah biji dalam satu buah bervariasi, berkisar antara 20 - 70 

butir biji normal, sedangkan yang tidak normal berwana putih atau putih 

kecoklatan dan tidak berisi (Kanisius, 1997).  
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1. Klasifikasi Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Tanaman sirsak (Annona muricata L.) dalam sistematika dunia 

tumbuhan diklasifikasikan menjadi seperti di bawah ini: 

Kingdom   : Plantae 

Divisio  : Spermatophyta 

Sub Divisio : Angiospermae 

Class    : Dicotyledonae 

Ordo   : Polycarpiceae 

Famili  : Annonaceae 

Genus   : Annona 

Species  : Annona muricata L. (Kanisius, 1997) 

 

2. Kandungan Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Tumbuhan sirsak pada setiap 100 gramnya mengandung nilai kalori 

sebanyak 65 kalori, protein 1 gram, lemak 0,3 gram, hidrat arang 16,3 gram, 

kalsium 14 miligram, fosfor 27 miligram, besi 0,6 miligram, vitamin A 10 SI, 

vitamin B 0,07 miligram, vitamin C 20 miligram dan zat air 81,7 persen. 

Disamping itu, pada bagian daun dan batangnya mengandung unsur 

senyawa tanin, fitosterol, caoksalat dan alkaloid murisine (Kanisius, 1997). 

Secara umum daun sirsak mengandung senyawa flavonoid, tanin, 

saponin, alkaloid. Aktivitas antimikroba senyawa flavonoid terhadap bakteri 

dilakukan dengan merusak dinding sel bakteri. Flavonoid dan alkaloid yaitu 

kerjanya sebagai antibakteri (Robinson, 1995). 

Kandungan kimia daun sirsak memiliki mekanis kerja sebagai berikut: 

1) Flavonoid 

Flavonoid adalah suatu senyawa fenol yang tersebar hampir di 

semua tanaman tingkat tinggi kecuali algae. Mekanisme antibakteri pada 

senyawa flavonoid yaitu dengan menghambat sintesis asam nukleat, 

mengganggu fungsi membran sitoplasma serta mengganggu 

metabolisme energi (Cushine dkk, 2005). 

2) Tanin 

Tanin mempunyai daya antibakteri dengan cara mempresioitasi 

protein. Efek antibakteri tanin bereaksi dengan membran sel, inaktivasi 

fungsi materi genetik. Kemampuan tanin sebagai antibakteri yaitu dengan 



8 
 

 
 

menginaktifkan adhesi sel mikroba, menginaktifkan enzim dan 

mengganggu transport protein pada lapisan dalam sel (Rijayanti, 2014). 

Tanin juga mengganggu polipeptida dinding sel sehingga 

pembentukan dinding sel kurang sempurna, hal ini menyebabkan sel 

bakteri menjadi lisis karena tekanan osmotik maupun fisik sehingga sel 

bakteri akan mati. 

 

Gambar 2.1 Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

 

B. Antibakteri  

Antibakteri adalah zat yang dapat menghambat pertumbuhan. Dalam 

penggolongannya antibakteri dikenal dengan antiseptik dan antibiotik. 

Berbeda dengan antibiotik yang tidak merugikan sel - sel jaringan manusia, 

daya kerja antiseptik tidak membedakan antara mikroorganisme dan jaringan 

tubuh. Namun pada dosis normal praktis tidak bersifat merangsang kulit. 

Antibiotik adalah suatu zat yang dihasilkan suatu mikroba dapat 

menghambat pertumbuhan atau bisa membunuh mikroba lainnya. Antibiotik 

yang dihasilkan suatu mikroba, merupakan senjata untuk melindungi 

hidupnya yaitu agar mikroba lain tidak ada yang hidup disekitarnya (Entjang, 

2003).  

Pemeriksaan pengaruh mikroba yaitu pengukuran kemampuan obat 

antibiotik atau obat kimia dalam menghambat atau membunuh bakteri 

secara in vitro dan membentuk zona hambatan (Soemarno, 2000). 

 

C. Ekstrak 

Dalam buku Farmakope Indonesia Edisi 4, disebutkan bahwa ekstrak 

adalah sediaan kental yang diperoleh dengan mengekstraksi senyawa aktif 

dari simplisia nabati atau simplisia hewani menggunakan pelarut yang 

sesuai, kemudian semua atau hampir semua pelarut diuapkan dan massa 
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atau serbuk yang tersisa diperlakukan sedemikian hingga memenuhi baku 

yang telah ditetapkan. Sebagian besar ekstrak dibuat dengan mengekstraksi 

bahan baku secara perkolasi. Seluruh perkolat biasanya dipekatkan secara 

destilasi dengan pengurangan tekanan, agar bahan sesedikit mungkin 

terkena panas. 

Ektraksi dengan menggunakan pelarut terbagi menjadi 2 cara, yaitu: 

1. Cara dingin 

Ekstraksi menggunakan pelarut dengan cara dingin terdiri dari: 

a. Maserasi  

Maserasi merupakan proses pengekstraksian simplisia dengan 

menggunakan pelarut dengan beberapa kali pengocokan atau 

pengadukan pada temperatur ruangan. 

b. Perkolasi 

Proses ini terdiri dari tahapan pengembangan bahan, tahap maserasi 

antara, tahap perkolasi sebenarnya atau tahap penetasan ekstrak dan 

ditampung terus menerus sampai diperoleh ekstrak yang diinginkan 

(perkolat).  

2. Cara panas  

Ekstraksi menggunakan pelarut dengan cara panas terdiri dari: 

a. Refluks  

Ekstraksi dengan cara refluks menggunakan pelarut pada temperatur 

titik didihnya selama waktu tertentu, dan dengan jumlah pelarut yang 

terbatas dan relatif konstan dengan adanya pendingin balik. 

b. Sokletasi 

Dalam sokletasi, digunakan alat khusus sehingga terjadi ekstraksi 

kontinu dengan jumlah pelarut yang konstan dengan adanya pendingin 

balik. 

c. Digesti 

Digesti adalah maserasi kontinu pada suhu yang lebih tinggi daripada 

suhu kamar (40 - 50C). 

d. Infus 

Pelarut yang digunakan pada proses infus adalah pelarut air dengan 

temperatur penangas air (bejana infus tercelup dalam penangas air 

mendidih, temperatur terukur 96 - 98C) selama waktu tertentu (15 - 20 

menit).  
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e. Dekok  

Dekok adalah infus pada waktu yang lebih lama (30 menit) dengan 

temperatur mencapai titik didih air (Ditjen POM, 2000).  

 

D. Cairan Pelarut 

Cairan pelarut dalam proses pembuatan ekstrak adalah pelarut yang 

baik (optimal) untuk senyawa kandungan yang berkhasiat atau yang aktif, 

dengan demikian senyawa tersebut dapat dipisahkan dari bahan dan dari 

senyawa kandungan lainnya, serta ekstrak hanya mengandung sebagian 

besar senyawa kandungan yang diinginkan. Dalam hal ekstrak total, maka 

cairan pelarut dipilih yang melarutkan hampir semua metabolit sekunder 

yang terkandung. Faktor utama untuk pertimbangan pada pemilihan cairan 

penyari adalah sebagai berikut: 

- Selektivitas 

- Kemudahan bekerja dan proses dengan cairan tersebut 

- Ekonomis  

- Ramah lingkungan 

- Keamanan  

Namun demikian kebijakan dan peraturan pemerintah dalam hal ini 

juga ikut membatasi, cairan pelarut apa yang diperbolehkan dan mana yang 

dilarang. Pada prinsipnya cairan pelarut harus memenuhi syarat kefarmasian 

atau dalam perdagangan dikenal dengan kelompok spesifikasi 

“pharmaceutical grade”. Sampai saat ini berlaku aturan bahwa pelarut yang 

diperbolehkan adalah air dan alkohol (etanol) serta campurannya. Jenis 

pelarut lain seperti metanol (alkohol turunannya), heksana (hidrokarbon 

aliphatic), toluene (hidrokarbon aromatic), koloroform (dan segolongannya), 

aseton, umumnya digunakan sebagai pelarut untuk tahap separasi dan 

tahap pemurnian (fraksinasi). Khusus metanol, dihindari penggunaannya 

karena sifatnya yang toksik akut dan kronik, namun demikian jika dalam uji 

ada sisa pelarut dalam ekstrak menunjukkan negatif, maka metanol 

sebenarnya pelarut yang lebih baik dari etanol (Ditjen POM, 2000). 
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E. Escherichia coli 

Escherichia coli merupakan bakteri Gram negatif berbentuk batang 

pendek (kokobasil) yang memiliki ukuran sekitar 0,4 - 0,7 µm x 2 µm, dengan 

diameter 0,7 µm dan bersifat anaerob fakultatif. Escherichia coli membentuk 

koloni bundar, cembung, dan halus dengan tepi yang nyata (Jawetz et al, 

1995). 

Bakteri Escherichia coli merupakan kuman dari kelompok Gram 

negatif, berbentuk batang dari pendek sampai kokus, saling terlepas antara 

satu dengan yang lainnya tetapi ada juga yang bergandeng dua - dua 

(diplobasil) dan ada juga yang bergandeng seperti rantai pendek, tidak 

membentuk spora maupun kapsula, berdiameter ±1,1 – 1,5 x 2,0 – 6,0 µm, 

dapat bertahan hidup di medium sederhana dan memfermentasikan laktosa 

menghasilkan asam dan gas, kandungan G+C DNA ialah 50 sampai 51 mol 

% (Pelczar & Chan, 1998).  

Bakteri ini berbentuk batang, Gram negatif, fakultatif aerob, tumbuh 

baik pada media sederhana. Dapat melakukan fermentasi laktosa dan 

fermentasi glukosa serta menghasilkan gas. Escherichia coli merupakan 

flora normal, hidup komensal di dalam colon manusia dan diduga membantu 

pembuatan vitamin K yang penting untuk pembekuan darah. Escherichia coli 

digunakan untuk menilai tentang baik tidaknya persediaan air untuk 

keperluan rumah tangga. Hal ini penting karena air untuk keperluan rumah 

tangga sering kali menyebabkan terjadi epidemik penyakit - penyakit saluran 

pencernaan makanan, seperti: cholera, typus, disentri dan penyakit cacing. 

Bibit penyakit ini berasal dari feses manusia yang menderita penyakit - 

penyakit tersebut. Karena itu, diusahakan agar air rumah tangga dijaga 

jangan sampai dikotori feses manusia, karena mungkin dalam feses manusia 

itu terdapat bibit - bibit penyakit tersebut (Entjang, 2001). 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.2 Escherichia coli  



12 
 

 
 

1. Klasifikasi Escherichia coli 

Klasifikasi bakteri Escherichia coli adalah sebagai berikut: 

Superdomain : Phylogenetica 

Filum   : Proterobacteriae  

Kelas  : Gama Proterobacteriae 

Ordo   : Enterobacteriales  

Famili  : Enterobacteriaceae 

Genus   : Escherichia  

Spesies   : Escherichia coli (Schlegel, 1994) 

 

2. Penyakit yang Ditimbulkan 

Escherichia coli adalah anggota flora normal usus. Bakteri enterik lain 

(Proteus sp., Enterobacter sp., Klebsiella sp., Morganella sp., Providencia 

sp., dan Serratia sp.) juga merupakan anggota flora normal usus tetapi lebih 

jarang dibandingkan dengan Escherichia coli. Bakteri enterik kadang - 

kadang ditemukan dalam jumlah kecil sebagai bagian flora normal saluran 

napas atas dan saluran genital. Bakteri enterik biasanya tidak menyebabkan 

penyakit, dan di dalam usus organisme ini bahkan mungkin berperan 

terhadap fungsi dan nutrisi normal. Bila terjadi infeksi yang penting secara 

klinis, biasanya disebabkan oleh Escherichia coli, tetapi bakteri enterik lain 

dapat menyebabkan infeksi yang didapat dari rumah sakit (nosocomial) dan 

kadang - kadang menyebabkan infeksi yang didapat dari komunitas (Jawetz 

et al, 2007). 

Escherichia coli merupakan flora normal di dalam usus manusia dan 

akan menimbulkan penyakit bila masuk ke dalam organ atau jaringan lain. 

Escherichia coli dapat menimbulkan pneumonia, endocaeditis, infeksi pada 

luka - luka dan abses pada berbagai organ. Escherichia coli merupakan 

penyebab utama meningitis pada bayi baru lahir dan penyebab infeksi 

tractus urinarus (Pyelonephtritis, Cystisis) pada manusia yang dirawat di 

rumah sakit (nosocomial infections). Strain (jenis) tertentu dari Escherichia 

coli (enteropathogenic Escherichia coli) dapat menyebabkan penyakit 

diarrhea pada anak - anak. Bakteri ini sering menimbulkan wabah diarrhea 

pada anak - anak yang sedang dirawat di rumah sakit (Entjang, 2001). 

 

 



13 
 

 
 

Penyakit yang disebabkan oleh Escherichia coli yaitu: 

a. Infeksi saluran kemih 

Escherichia coli merupakan penyebab infeksi saluran kemih pada 

90% wanita muda. Gejala dan tanda - tandanya antara lain sering 

kencing, disuria, hematuria, dan piuria. Nyeri pinggang berhubungan 

dengan saluran kemih bagian atas. 

b. Diare 

Escherichia coli yang menyebabkan diare banyak ditemukan di 

seluruh dunia. Escherichia coli diklasifikasikan oleh ciri khas sifat - sifat 

virulensinya, dan setiap kelompok menimbulkan penyakit melalui 

mekanisme yang berbeda. 

Ada lima kelompok galur Escherichia coli yang patogen, yaitu: 

1) Escherichia coli Enteropatogenik (EPEC) 

EPEC penyebab penting diare pada bayi, khususnya di Negara 

berkembang. EPEC sebelumnya dikaitkan dengan wabah diare pada 

anak - anak di Negara maju. EPEC melekat pada sel mukosa usus 

kecil. 

2) Escherichia coli Enterotoksigenik (ETEC) 

ETEC penyebab yang sering dari “diare wisatawan” dan 

penyebab diare pada bayi di Negara berkembang. Faktor kolonisasi 

ETEC yang spesifik untuk manusia menimbulkan pelekatan ETEC 

pada sel epitel usus kecil. 

3) Escherichia coli Enteroinvasif (EIEC) 

EIEC menimbulkan penyakit yang sangat mirip dengan 

shigelosis. Penyakit yang paling sering pada anak - anak di Negara 

berkembang dan para wisatawan yang menuju Negara tersebut. Galur 

EIEC bersifat non - laktosa atau melakukan fermentasi laktosa dengan 

lambat serta bersifat tidak dapat bergerak EIEC menimbulkan penyakit 

melalui invasinya ke sel epitel mukosa usus. 

4) Escherichia coli Enterohemoragik (EHEK) 

EHEK menghasilkan verotoksin, dinamai sesuai efek 

sitotoksisnya pada sel Vero, suatu ginjal dari monyet hijau Afrika. 

5) Escherichia coli Enteroagregatif (EAEC) 

EAEC menyebabkan diare akut dan kronik pada masyarakat di 

Negara berkembang. 
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c. Sepsis 

Bila pertahanan inang normal tidak mencukupi, Escherichia coli 

dapat memasuki aliran darah dan menyebabkan sepsis. 

d. Meningitis  

Escherichia coli dan Streptococcus adalah penyebab utama 

meningitis pada bayi. Escherichia coli merupakan penyebab pada sekitar 

40% kasus meningitis neonatal (Jawetz et al, 2007). 

 

F. Staphylococcus aureus 

Staphylococcus berasal dari bahasa yunani yaitu Staphyloccus yang 

berarti sekelompok anggur dan aureus yang berarti emas. Staphylococcus 

aureus memiliki banyak sinonim, antara lain Staphylococcus 

phyogenesaureus, Staphylococcus phyogenes var aureus, Micrococcus 

phyogenes var aureus, Micrococcus phygones var albus, Staphylococcus 

aureus pertama kali isolasi ketika ditemukan pada jaringan yang terinfeksi 

berupa pus oleh Ogston pada tahun 1881, namun baru dapat dikultur dan 

diidentifikasi sebagai Staphylococcus aureus oleh Rosenbach pada tahun 

1884 (Warsa, 1994).  

Staphylococcus aureus adalah bakteri Gram positif yang menghasilkan 

pigmen kuning, bersifat aerob fakultatif, tidak menghasilkan spora dan tidak 

motil, umumnya tumbuh berpasangan maupun berkelompok, dengan 

diameter sekitar 0,8 - 1,0 µm. Staphylococcus aureus tumbuh dengan 

optimum pada suhu 37ºC dengan waktu pembelahan 28 menit. 

Staphylococcus aureus termasuk ke dalam kelompok bakteri mesofilik, 

namun terdapat beberapa Staphylococcus aureus yang mampu tumbuh 

pada suhu rendah 6 - 70ºC. Staphylococcus aureus tidak bergerak dan tidak 

berspora, akibat pengaruh dari beberapa zat kimia. Staphylococcus  bisa 

kehilangan dinding selnya yang jika pengaruh bahan kimia yang 

bersangkutan dihilangkan dari lingkungan untuk beberapa waktu (Warsa, 

1994).  

Bakteri Staphylococcus aureus mudah tumbuh pada berbagai 

pembenihan dan mempunyai metabolisme aktif, meragikan karbohidrat, 

serta menghasilkan pigmen yang bervariasi dari putih sampai kuning tua. 

Koloni pada pembenihan padat berbentuk bulat, halus, menonjol dan 
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berkilau - kilauan, membentuk berbagai pigmen. Staphylococcus aureus 

berwarna kuning emas (Jawetz et al, 2007). 

Staphylococcus aureus dapat tumbuh pada kisaran pH 4,0 - 9,8 

dengan pH optimum sekitar 7,0 - 7,5. Pertumbuhan pada pH 9,8 hanya 

mungkin bila substratnya mempunyai komposisi yang baik untuk 

pertumbuhannya. Bakteri ini membutuhkan asam nikotinat untuk tumbuh dan 

akan distimulir pertumbuhannya dengan adanya tiamin. Untuk pertumbuhan 

optimum diperlukan 11 asam amino. Bakteri ini tidak dapat tumbuh pada 

media sintetik yang tidak mengandung asam amino atau protein (Supardi, 

1999). 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.3 Staphylococcus aureus  

 

1. Klasifikasi Staphylococcus aureus 

Klasifikasi bakteri Staphylococcus aureus adalah sebagai berikut: 

Kingdom  : Monera 

Divisio  : Firmicutes 

Class  : Bacilli 

Order  : Bacillaes 

Family  : Staphylococcaceae 

Genus  : Staphylococcus  

Spesies   : Staphylococcus aureus (Syahrurachman Dkk, 2010). 

 

2. Faktor Virulensi Staphylococcus aureus 

Staphylococcus aureus dapat menimbulkan penyakit melalui 

kemampuannya tersebar luas dalam jaringan dan melalui pembentukan 

berbagai zat ekstraseluler. Berbagai zat yang berperan sebagai faktor 

virulensi dapat berupa protein, termasuk enzim dan toksin, contohnya: 
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a) Katalase  

Katalase adalah enzim yang berperan pada daya tahan bakteri 

terhadap proses fagositosis. Tes adanya aktivitas katalase menjadi 

pembeda genus Staphylococcus dari Streptococcus (Ryan et al., 1994; 

Brooks et al., 1995). 

b) Koagulase  

Enzim ini dapat menggumpalkan plasma oksalat atau plasma 

sitrat, karena adanya faktor koagulase reaktif dalam serum yang 

bereaksi dengan enzim tersebut. Esterase yang dihasilkan dapat 

meningkatkan aktivitas penggumpalan, sehingga terbentuk deposit fibrin 

pada permukaan sel bakteri yang dapat menghambat fagositosis 

(Warsa, 1994). 

c) Hemolisin 

Hemolisin merupakan toksin yang dapat membentuk suatu zona 

hemolisis di sekitar koloni bakteri. Hemolisin pada Staphylococcus 

aureus terdiri dari alfa hemolisin, beta hemolisin, dan delta hemolisin. 

Alfa hemolisin adalah toksin yang bertanggung jawab terhadap 

pembentukan zona hemolisis di sekitar koloni Staphylococcus aureus 

pada medium agar darah. Toksin ini dapat menyebabkan nekrosis pada 

kulit hewan dan manusia. Beta hemolisin adalah toksin yang terutama 

dihasilkan Staphylococcus yang diisolasi dari hewan, yang 

menyebabkan lisis pada sel darah merah domba dan sapi. Sedangkan 

delta hemolisin adalah toksin yang dapat melisiskan sel darah merah 

manusia dan kelinci, tetapi efek lisisnya kurang terhadap sel darah 

merah domba (Warsa, 1994). 

d) Leukosidin 

Toksin ini dapat mematikan sel darah putih pada beberapa hewan. 

Tetapi perannya dalam patogenesis pada manusia tidak jelas, karena 

Staphylococcus patogen tidak dapat mematikan sel - sel darah putih 

manusia dan dapat difagositosis (Jawetz et al, 1995). 

e) Toksin Eksfoliatif 

Toksin ini mempunyai aktivitas proteolitik dan dapat melarutkan 

matriks mukopolisakarida epidermis, sehingga menyebabkan 

pemisahan intraepithelial pada ikatan sel di stratum granulosum. Toksin 
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eksfoliatif merupakan penyebab Staphylococcal Scalded Skin Syndrom, 

yang ditandai dengan melepuhnya kulit (Warsa, 1994). 

f) Toksin Sindrom Syok Toksik (TSST) 

Sebagian besar Staphylococcus aureus yang diisolasi dari 

penderita sindrom syok toksik menghasilkan eksotoksin pirogenik. Pada 

manusia, toksin ini menyebabkan demam, syok, ruam kulit, dan 

gangguan multisistem organ dalam tubuh (Ryan, et al., 1994; Jawetz et 

al., 1995). 

g) Enterotoksin 

Enterotoksin adalah enzim yang tahan panas dan tahan terhadap 

suasana basa di dalam usus. Enzim ini merupakan penyebab utama 

dalam keracunan makanan, terutama pada makanan yang mengandung 

karbohidrat dan protein (Jawetz et al., 1995). 

 

G. Antibiotik 

Antibiotik adalah zat - zat kimia yang dihasilkan oleh suatu 

mikroorganisme yang memiliki khasiat mematikan atau menghambat 

pertumbuhan kuman, sedangkan toksisitasnya bagi manusia relatif kecil 

(Tjay dan Raharja, 2002). 

Adapun cara kerja antibiotik terhadap bakteri adalah: 

a. Merusak dinding sel 

b. Merubah permeabilitas 

c. Merubah molekul protein dan asam nukleat 

d. Menghambat kerja enzim 

e. Menghambat sintesis asam nukleat dan protein 

 

Kloramfenikol diproduksi oleh Achinomycetes Streptomyces 

venezuelae. Kloramfenikol disebut juga antibiotik berspektrum luas karena 

efektif terhadap bakteri Gram positif dan Gram negatif. 

Antibiotik ini akan melekat pada sub unit 50 S ribosom bakteri. 

Sehingga menghalangi enzim Peptidiltransferase. Enzim inilah yang 

melaksanakan 3 langkah dengan membentuk ikatan peptida antara asam 

amino baru yang masih melekat pada tRNA-nya, dan asam amino terakhir 

peptide yang sedang berkembang. Hal itu menyebabkan sintesis protein 

terhenti seketika (Volk & Wheeler, 1988). 
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Menurut tabel quality control media dan disc obat, kloramfenikol 

dengan potency disc 30 mcg dengan menggunakan bakteri standard 

Escherichia coli ATCC 25922 didapatkan diameter zona hambatan 21 - 27 

mm dan Staphylococcus aureus ATCC 25923 didapatkan diameter zona 

hambatan 19 – 26 mm. Menurut tabel penilaian diameter zona hambatan 

kloramfenikol, resisten sebesar 124/kurang, intermediate sebesar 13 - 17 

dan sensitif sebesar 18/lebih (Soemarno, 2000). 

 

H. Uji Aktifitas Bakteri 

Pengamatan potensi antibakteri dapat dilakukan dengan metode yaitu: 

a. Metode Dilusi 

Metode dilusi mengukur MIC (Minimum Inhibitori Concentration) 

atau Kadar Hambat Maksimum (KHM) dan MBC (Minimum Bactericidal 

Concentration) atau Kadar Bunuh Minimum (KBM). Metode ini 

menggunakan antimikroba dengan kadar yang menurun secara 

bertahap. Uji aktivitas antimikroba dengan metode ini dapat digunakan 

dengan media cair maupun padat (Pratiwi, 2008). 

b. Metode Difusi 

Metode ini menggunakan cakram kertas saring, cawan yang 

berliang renik atau silinder tidak beralat, yang mengandung zat uji dalam 

jumlah tertentu ditempatkan dalam pembenihan padat yang telah 

ditanami dengan biakan tebal organisme yang diperiksa (Jawetz et al, 

2007). 

1. Metode Disc Diffusion 

Metode ini digunakan untuk menentukan aktifitas agen 

antimikroba. Piringan yang berisi agen antimikroba diletakkan pada 

media agar yang telah ditanami mikroorganisme yang akan 

berdifusi pada media Agar tersebut. Area jernih mengindikasikan 

adanya hambatan pertumbuhan mikroorganisme oleh agen 

antimikroba pada permukaan media Agar. 

2. Metode E - Test 

Metode ini digunakan untuk Minimum Inhibitory Concentration 

(MIC) atau Kadar Hambat Minimum (KHM), yaitu Konsentrasi 

minimal suatu agen antimikroba untuk dapat menghambat 

pertumbuhan mikroorganisme. Pada metode ini digunakan strip 
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plastik yang mengandung agen antimikroba dari kadar terendah 

hingga tertinggi dan diletakkan pada permukaan media Agar yang 

telah ditanami mikroorganisme. Pengamatan dilakukan pada area 

jernih mengindikasikan adanya hambatan pertumbuhan 

mikroorganisme oleh agen antimikroba pada permukaan media 

Agar. 

3. Ditch - Plate Technique 

Pada metode ini sampel uji berupa agen antimikroba yang 

diletakkan pada parit yang dibuat dengan cara memotong media 

Agar dalam cawan petri pada bagian tengah secara membujur dan 

mikroba uji (maksimum 6 macam) digoreskan kearah parit yang 

berisi agen antimikroba. 

4. Cup - Plate Technique 

Metode ini serupa dengan metode disc diffusion, dimana 

dibuat sumur pada media Agar yang telah ditanami dengan 

mikroorganisme dan pada sumur tersebut diberi agen antimikroba 

yang akan diuji. 

5. Gradient-Plate Technique 

Metode ini konsentrasi agen antimikroba pada media Agar 

secara teoritis bervariasi dari 0 hingga maksimal. Media Agar 

dicairkan dan larutan uji ditambahkan. Campuran kemudian dituang 

kedalam cawan petri dan diletakkan dalam posisi miring. Nutrisi 

kedua selanjutnya dituang diatasnya. Plate diinkubasi selama 24 

jam untuk memungkinkan agen antimikroba berdifusi dan 

permukaan media mengering. Mikroba uji (maksimal 6 macam) 

digoreskan pada arah mulai dari konsentrasi tinggi ke rendah. Hasil 

diperhitungkan sebagai panjang total pertumbuhan mikroorganisme 

maksimum yang mungkin dibandingkan dengan panjang 

pertumbuhan hasil goresan (Pratiwi, 2008).  
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I. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.4 Kerangka Teori 

  

Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Ekstrak 

Tanin Saponin Flavonoid 

Infusa 

Tanin 

Flavonoid 

Alkaloid 

Polifenol 

 
Mengkerutkan 

Membran Sel Bakteri 

Menghambat 

Pertumbuhan Bakteri 

Diare 

Staphylococcus 

aureus 
Escherichia coli 

Infeksi kulit 

Menghambat 

Sintesis Protein 

Alkaloid  



21 
 

 
 

J. Kerangka Konsep 

 

Var 

 

 

 

Gambar 2.5 Kerangka Konsep 

 

K. Hipotesa Penelitian  

Ho1 : Tidak ada pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata L) terhadap 

zona hambat bakteri Escherichia coli. 

Ha1 : Ada pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) terhadap zona 

hambat bakteri Escherichia coli. 

Ho2: Tidak ada pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata L) terhadap 

zona hambat bakteri Staphylococcus aureus. 

Ha2 : Ada pengaruh ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) terhadap zona 

hambat bakteri Staphylococcus aureus. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Variabel Bebas      Variabel Terikat

    

Ekstrak Daun Sirsak 

(Annona muricata L.) 

Diameter Zona Hambat 

Bakteri Escherichia coli 

dan Staphylococcus 

aureus 

Menghambat  



 
 

 
 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis dan Rancangan Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah 

eksperimental. Rancangan penelitian ini merupakan penelitian eksperimen 

sesungguhnya (true experiment) dengan menggunakan ekstrak daun sirsak 

(Annona muricata L.) sebagai antibakteri dengan pengulangan sebanyak 3 

kali, serta menggunakan pembanding antibiotik kloramfenikol untuk bakteri 

Escherichia coli dan bakteri Staphylococcus aureus serta kontrol dengan 

aquadest steril.  

 

B. Tempat dan Waktu Penelitian 

1. Tempat Penelitian 

Penelitian dilaksanakan di Laboratorium Mikrobiologi RSUD A. 

Wahab Sjahranie Samarinda dan pembuatan ekstrak daun sirsak 

dilaksanakan di Laboratorium Kimia Organik Fakultas Matematika dan 

IPA (MIPA) Universitas Mulawarman. 

2. Waktu Penelitian  

Pembuatan ekstrak dilakukan pada tanggal 16 Mei sampai dengan 

23 Mei 2017 dan uji sensitivitas dilakukan pada tanggal 30 Mei sampai 

dengan 31 Mei 2017. 

 

C. Sampel  

Sampel yang digunakan berupa daun sirsak (Annona muricata L.) 

dengan ciri - ciri berwarna hijau pekat. Daun terletak dibagian baris kedua 

sampai keempat dari pucuk batang. Daun yang ada pada posisi tersebut 

dianggap memiliki zat aktif yang paling baik (Rusmiyati, 2011). 

 

D. Variabel Penelitian dan Definisi Operasional Variabel  

1. Variabel Bebas dan Variabel Terikat 

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah ekstrak daun sirsak 

(Annona muricata L.).Variabel terikat dalam penelitian ini adalah diameter 

zona hambat bakteri Escherichia coli dan Staphylococcus aureus. 
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2. Definisi Operasional Variabel 

Pada tabel di bawah ini peneliti menjelaskan variabel penelitian 

tersebut, alat apa yang digunakan untuk mengukur, serta skala yang 

digunakan dapat dilihat pada tabel berikut: 

Tabel 3.1 Definisi Operasional Variabel  

No Variabel 
Definisi 

Operasional 
Cara Ukur Alat Ukur 

Hasil 

Ukur 
Skala 

1 Ekstrak daun 

sirsak (Annona 

muricata L.) 

Ekstrak daun 

sirsak (Annona 

muricata L.) adalah 

sediaan cair yang 

dibuat dengan 

metode maserasi 

menggunakan 

etanol 96%.  

Metode maserasi 

dilakukan dengan 

merendam  serbuk 

daun sirsak dalam 

pelarut etanol 96% 

selama 3x24 jam 

kemudian disaring.  

Labu 

Erlenmeyer 

dan labu 

ukur 

%/ml Rasio 

2 Zona hambat 

bakteri 

Escherichia coli 

dan 

Staphylococcus 

aureus 

Daerah bening 

yang menunjukkan 

sensitifitas bakteri 

terhadap zat anti 

bakteri. 

Dengan mengukur 

zona hambat 

bakteri. 

Penggaris  mm Interval   

 

E. Teknik Pengumpulan Data 

1. Alat  

Alat-alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah autoclave, lidi 

swab steril, lampu bunsen, jarum ose, tabung reaksi, rak tabung reaksi, 

cawan petri, inkubator, pipet tetes, oven, labu ukur, erlenmeyer, batang 

pengaduk, penggaris, korek api, beacker glass, neraca analitik, kertas 

saring no 42, pinset, gunting, alat densichek, alat rotary vacum 

evaporator, toples kaca, corong, mangkok kaca kecil dan spatula. 

2. Bahan  

Bahan-bahan yang digunakan dalam penelitian ini antara lain daun 

sirsak (Annona muricata L.), kertas saring, bakteri Escherichia coli ATCC 

25922, bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923, media Muller Hilton, 

aquadest steril, larutan NaCl 0,45% steril, etanol 96%, larutan asam sulfat 



24 
 

 
 

pekat, serbuk Mg, larutan FeCl3, kertas label dan pembanding antibiotik 

kloramfenikol. 

 

F. Prosedur Penelitian  

1. Sterilisasi Alat  

Cawan petri, tabung reaksi, erlenmeyer, media MH, dan seluruh alat 

dan bahan (kecuali ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.)) yang akan 

digunakan disterilisasi di dalam oven dan autoclave selama 20 menit 

pada suhu 121C dan tekanan 1 atm.  Sebelumnya, alat - alat dicuci 

bersih, dikeringkan dan dibungkus kertas (Bilbiana, 1994). 

 

2. Pengambilan Sampel Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Pengambilan sampel daun dilakukan dengan dipilih daun yang 

berwarna hijau pekat yang terletak dibagian baris kedua sampai keempat 

dari pucuk batang. Dipilih daun yang bersih dari kotoran dan hama 

tanaman. Kemudian daun dibawa ke laboratorium untuk pembuatan 

ekstrak.   

 

3. Pembuatan Ekstrak Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Pembuatan ekstrak daun sirsak ini dilakukan dengan metode 

maserasi menggunakan etanol 96%. Daun sirsak yang diambil sebanyak 

2 kg pada baris kedua sampai keempat dari pucuk. Selanjutnya, daun 

sirsak dicuci bersih, dikeringkan dengan suhu ruangan dan dibuat serbuk 

simplisia kering. Kemudian dimaserasi menggunakan etanol 96% selama 

3 hari, setelah maserasi selesai, ekstrak disaring untuk memisahkan 

antara ekstrak dan ampas, kemudian ekstrak yang sudah disaring 

dimasukkan kedalam tabung evaporator, dinyalakan alat rotary vacum 

evaporator dan ditunggu selama 1 jam untuk memisahkan antara ekstrak 

dengan etanol (Haryati, 2011).  
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4. Pembuatan Larutan Uji 

Ditimbang ekstrak sejumlah tertentu dengan berbagai konsentrasi 

antara lain: 

0%  = aquadest steril (kontrol negatif) 

100% = ekstrak murni 

90% = diambil 4,5 ml dari konsentrasi 100% ditambah pelarut sampai 5 

ml 

80% = dipipet 4,4 ml dari konsentrasi 90% ditambah pelarut sampai 5 

ml 

70% = dipipet 4,3 ml dari konsentrasi 80% ditambah pelarut sampai 5 

ml 

60% = dipipet 4,2 ml dari konsentrasi 70% ditambah pelarut sampai 5 

ml 

(Susilowati, 2007). 

 

5. Uji Fitokimia 

5.1 Identifikasi Flavonoid 

Dimasukkan sedikit ekstrak pekat daun sirsak dan ditambahkan 

dengan etanol lalu ditambahkan serbuk Mg serta 10 tetes HCl pekat lalu 

diamati hasilnya. Jika larutan berwarna kemerahan atau berubah warna 

dengan blanko menunjukkan adanya flavonoid. 

5.2 Identifikasi Tanin 

Dimasukkan ekstrak pekat daun sirsak dan ditambahkan dengan 

etanol lalu ditambahkan larutan FeCl3 sebanyak 3 tetes dan diamati 

hasilnya. Jika larutan berwarna kehitaman atau berubah warna dengan 

blanko menunjukkan adanya tanin (Sari Dkk, 2010). 

 

6. Pembuatan Kertas Disk Ekstrak Daun Sirsak (Annona muricata L.) 

Kertas disk berukuran 8 mm yang telah steril dicelupkan pada 

masing - masing konsentrasi ekstrak daun sirsak. Didiamkan selama 15 - 

30 menit hingga ekstrak terserap sempurna pada disk. 
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7. Pembuatan Suspensi Bakteri 

Diambil satu ose koloni bakteri dari media kulturnya disuspensikan 

kedalam tabung yang berisi 3 ml NaCl 0,45%  steril hingga kekeruhannya 

sama dengan standard 0,5 (Test Kit DensiChek, 2017). 

 

8. Uji sensitivitas 

Setelah dilakukan uji pendahuluan dan didapatkan konsentrasi yang 

dapat digunakan sebagai awal dimulainya uji sensitivitas, maka dilakukan 

uji sensitivitas yang sesungguhnya untuk mendapatkan konsentrasi 

optimum ekstrak dalam menghambat pertumbuhan bakteri. 

Diambil 1 ose suspensi yang sesuai dengan standard dilakukan 

goresan pada media Muller Hilton Agar setelah itu dilakukan penempelan 

disk obat yang telah berisi masing-masing konsentrasi. Diinkubasi selama 

24 jam dengan suhu 37ºC (Soemarno, 2000).  

a) Disertakan pula antibiotik kloramfenikol sebagai kontrol positif, dan 

disk obat yang telah direndam dengan aquadest steril sebagai kontrol 

negatif. Jarak antara disk satu dengan yang lainnya tidak kurang dari 

15 mm. 

b) Hal tersebut diatas dilakukan kembali sampai 3 kali pengulangan 

(Depkes, 1995).  

 

9. Pengamatan Zona Hambat 

Pengamatan zona hambat dilakukan setelah 1x24 jam masa 

inkubasi. Munculnya zona bening menunjukkan terhadap bahan anti 

bakteri yang terkandung dalam ekstrak daun sirsak. Pengukuran 

dilakukan dengan menggunakan penggaris. Diameter zona hambat yang 

diukur yaitu daerah jernih sekitar kertas cakram (tidak ada pertumbuhan 

bakteri), diukur dari ujung yang satu ke ujung yang lain melalui tengah - 

tengah kertas cakram (Soemarno, 2000). 
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G. Alur Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1 Bagan Alur Penelitian 

 

 

 

 

Persiapan Alat dan Bahan 

 Daun Sirsak (Annona 

muricata L.) Diekstrak 

dengan Etanol 96% 

 

E 

Uji Sensitivitas pada Media Muller 

Hilton Agar (MHA) 

Hasil Zona Hambatan Diukur 

dengan Penggaris  

Analisis Data 

Uji Pendahuluan 

Identifikasi Bakteri, Bahwa 

Bakteri Tersebut Benar 

Escherichia coli dan 

Staphylococcus aureus 

Pembuatan Konsentrasi Sesuai 

Hasil Uji Pendahuluan   

Ekstrak Daun Sirsak 

(Annona muricata L.) 

Pembanding Antibiotik 

Kloramfenikol 
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H. Analisa Data 

Teknik analisa data yang digunakan yaitu analisa Regresi Linier 

Sederhana adalah hubungan secara linear antara satu variabel independen 

(X) dan variabel dependen (Y), atau dalam artian ada variabel yang 

mempengaruhi dan ada variabel yang dipengaruhi. Analisis ini untuk 

mengetahui arah hubungan antara variabel independen dengan variabel 

dependen apakah positif atau negatif dan untuk memprediksi nilai dari 

variabel dependen apabila nilai variabel independen mengalami kenaikan 

atau penurunan (Duwi, 2011). 

  



 
 

 
 

BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

A. Hasil Penelitian 

Hasil penelitian yang diperoleh dari hasil pengujian aktivitas ekstrak 

daun sirsak (Annona muricata L.) dengan berbagai konsentrasi dapat 

menghambat pertumbuhan bakteri Escherichia coli ATCC 25922 dan 

Staphylococcus aureus ATCC 25923 menunjukkan adanya zona hambat 

yang terbentuk berbeda – beda pada masing – masing konsentrasi ekstrak. 

Kontrol negatif berupa aquadest steril tidak menghasilkan zona hambat dan 

kontrol positif berupa antibiotik kloramfenikol. Penelitian ini diawali dengan 

uji pendahuluan sebelum melakukan uji sensitivitas yang sesungguhnya. 

Dibawah ini adalah tabel hasil uji pendahuluan penelitian ekstrak daun sirsak 

(Annona muricata L.) terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli ATCC 

25922 dan Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

 

Tabel 4.1 Hasil  Uji Pendahuluan Ekstrak Daun Sirsak  (Annona muricata L.) 
Terhadap Pertumbuhan Bakteri Escherichia coli ATCC 25922 
dan Staphylococcus aureus ATCC 25923 

No Konsentrasi  
Diameter zona hambat (mm) 

100% 90% 75% 60% 45% 30% 15% 

1 
Hasil bakteri 

Escherichia coli 
ATCC 25922 

0 mm 0 mm 0 mm 0 mm 0 mm 0 mm 0 mm 

2 
Hasil bakteri 

Staphylococcus 
aureus ATCC 

25923 

11 mm 10 mm 8 mm 6 mm 0 mm 0 mm  0 mm 

Sumber : Data Primer  
 

Hasil uji pendahuluan didapatkan konsentrasi yang dapat menghambat 

bakteri Escherichia coli ATCC 25922 semua konsentrasi tidak dapat 

menghambat tetapi Staphylococcus aureus ATCC 25923 dapat 

menghambat dari konsentrasi 60% maka uji sensitivitas dilakukan dimulai 

dari konsentrasi 60%, 70%, 80%, 90% dan 100%.  
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Tabel 4.2 Hasil Uji Sensitivitas Ekstrak Daun Sirsak (Annona muricata L.) 
Terhadap Pertumbuhan Bakteri Escherichia coli ATCC 25922 
Dan Staphylococcus aureus ATCC 25923 

No Nama Bakteri Konsentrasi P1 P2 P3 Kategori 

1 Escherichia coli 

ATCC 25922 

60% 0 mm  0 mm  0 mm Lemah 

70% 0 mm  0 mm  0 mm Lemah 

80% 0 mm  0 mm  0 mm Lemah 

90% 0 mm  0 mm  0 mm Lemah 

100% 0 mm  0 mm  0 mm Lemah 

Kontrol (+) 

Kloramfenikol 

27 mm  27 mm 27 mm Sangat 

kuat 

2 Staphylococcus 

aureus ATCC 

25923 

60% 11 mm 11 mm 11 mm Kuat 

70% 12 mm 12 mm 11 mm Kuat 

80% 13 mm 13 mm 12 mm Kuat 

90% 14 mm 14 mm 13 mm Kuat 

100% 15 mm 15 mm 14 mm Kuat 

Kontrol (+) 

Kloramfenikol 

26 mm 26 mm 26 mm Sangat 

kuat 

Sumber : Data Primer  
Davis dan Stout (1971) menyatakan bahwa apabila zona hambat yang 
terbentuk pada uji difusi agar yaitu: 
Kategori sangat kuat : 20 mm atau lebih 
Kategori kuat  : 10 mm – 19 mm 
Kategori sedang  : 5 mm – 10 mm 
Kategori lemah   : < 5 mm 
 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui aktivitas ekstrak daun sirsak  

terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli ATCC 25922 Dan 

Staphylococcus aureus ATCC 25923. Apabila terbentuk zona hambat di 

sekitar disk maka ekstrak daun sirsak dapat menghambat pertumbuhan 

bakteri Escherichia coli ATCC 25922 Dan Staphylococcus aureus ATCC 

25923. Dapat dilihat hasil uji statistik pada tabel – tabel dibawah ini: 
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Tabel 4.3 Descriptive Statistics  

Descriptive Statistics 

 Mean Std. Deviation N 

Konsentrasi 80.0000 15.81139 5 

Escherichia coli  .0000 .00000 5 

Staphylococcus 

aureus  
12.6800 1.46014 5 

(Sumber: Data Primer) 

Berdasarkan Tabel 4.3 Descriptive Statistics menunjukkan bahwa data 

yang dianalisis memiliki dua variabel yaitu konsentrasi dan zona hambat. Juga 

disebutkan mean dan standar deviasi nya, N = 5 berarti jumlah data yang diolah 

berjumlah 5 data.  

 

Tabel 4.4 Korelasi  

Correlations 

 Konsentrasi Escherichia coli Staphylococcus 

aureus  

Pearson Correlation 

Konsentrasi 1.000 . .996 

Escherichia coli  . 1.000 . 

Staphylococcus 

aureus  
.996 . 1.000 

Sig. (1-tailed) 

Konsentrasi . .000 .000 

Escherichia coli  .000 . .000 

Staphylococcus 

aureus  
.000 .000 . 

N 

Konsentrasi 5 5 5 

Escherichia coli  5 5 5 

Staphylococcus 

aureus  
5 5 5 

(Sumber: Data Primer) 

Berdasarkan tabel 4.4 tentang kolerasi yang menunjukkan tingkat 

hubungan. Korelasi Escherichia coli dan Staphylococcus aureus terhadap 

konsentrasi adalah 0,000 untuk Escherichia coli dan 0,996 untuk Staphylococcus 

aureus sehingga angka 0,000 termasuk korelasi yang rendah/tidak signifikan dan 

angka 0,996 termasuk korelasi yang tinggi/signifikan. Pada sig.(1-tailed) 

menunjukkan angka yang lebih kecil dibandingkan taraf signifikan 5%=0,05, 

maka korelasi signifikan.  



32 
 

 
 

Tabel 4.5 Variabel Entered 

 

Variables Entered/Removed
a
 

Model Variables Entered Variables 

Removed 

Method 

1 
Staphylococcus 

aureus 
. Enter 

a. Dependent Variable: konsentrasi 

b. All requested variables entered. 

(Sumber: Hasil Pengolahan Data Primer) 

Berdasarkan tabel 4.5 menjelaskan pengaruh antara variabel bebas dan 

variabel terikat pada penelitian ini. 

 

Tabel 4.6 Model Summary 

 

                                               Model Summary
b
 

Model R R Square Adjusted R 

Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 .996
a
 .992 .990 1.58163 

a. Predictors: (Constant), Staphylococcus aureus 

b. Dependent Variable: konsentrasi 

(Sumber: Hasil Pengolahan Data Primer) 

Berdasarkan tabel 4.6 Model Summary yaitu menjelaskan besarnya 

persentase pengaruh variabel bebas terhadap variabel terikat. Pada R square 

menunjukkan angka 0,992 yang berarti variabel konsentrasi mempengaruhi 

sebesar 99,2% terhadap variabel zona hambat. Sedangkan 0,8% (100% - 

99,2%) dipengaruhi oleh faktor lain.  
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Tabel 4.7 Anova 

 

ANOVA
a
 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 

Regression 992.495 1 992.495 396.750 .000
b
 

Residual 7.505 3 2.502   

Total 1000.000 4    

a. Dependent Variable: konsentrasi 

b. Predictors: (Constant), Staphylococcus aureus 

(Sumber: Hasil Pengolahan Data Primer) 

Berdasarkan tabel 4.7 yaitu menjelaskan salah satu dari variabel bermakna 

atau tidak. Nilai F hitung adalah 396,750 dibandingkan F tabel pada df pembilang 

= 1, df penyebut = 4  diperoleh angka 7,71. Maka nilai F hitung > nilai F tabel, 

atau 396,750 > 7,71, maka Ho ditolak dan Ha diterima sehingga ada pengaruh 

konsentrasi terhadap zona hambat bakteri Staphylococcus aureus. 

 

Tabel 4.8 Koefisien 

 

Coefficients
a
 

Model Unstandardized 

Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t Sig. 
Correlations 

B Std. Error Beta Zero-order 

1 

(Constant) 56.792 6.904  8.226 .004  

Staphylococcus 

aureus 
10.788 .542 .996 19.919 .000 .996 

a. Dependent Variable: konsentrasi 

(Sumber: Hasil Pengolahan Data Primer) 

Berdasarkan tabel 4.8 yaitu untuk melihat asumsi multikolineariti. Nilai T 

hitung adalah 19,919 dibanding dengan T tabel adalah dengan tingkat signifikan 

0,05 dan dk (derajat kebebasan) = jumlah data (n)-2 yaitu 5 – 2 = 3 maka nilai T 

hitung > T tabel, atau 19,919 > 3,182, maka Ho ditolak dan Ha diterima artinya 

regresi adalah signifikan. Jadi, konsentrasi berpengaruh signifikan. 
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B. Pembahasan  

Berbagai obat tradisional untuk menyembuhkan diare dan juga 

diaplikasikan untuk pengobatan penyakit kulit banyak diproduksi oleh 

masyarakat salah satunya terbuat dari daun sirsak. Secara umum daun 

sirsak mengandung senyawa yang dapat menghambat bakteri antara lain 

flavonoid, tanin, saponin dan alkaloid.  

Penyakit diare disebabkan oleh bakteri Escherichia coli merupakan 

bakteri yang terdapat dalam saluran pencernaan manusia sebagai flora 

normal, tetapi akan merugikan jika bertambah atau meningkatnya jumlah 

bakteri tersebut sehingga dapat mengganggu metabolisme tubuh, terutama 

dalam saluran pencernaan (Hikma, 2015). Sebagian bakteri Staphylococcus 

merupakan flora normal pada kulit, saluran pernapasan dan saluran 

pencernaan makanan pada manusia. Staphylococcus aureus yang patogen 

besifat invasif, menyebabkan hemolisis, membentuk koagulasi dan mampu 

meragikan matinol (Warsa, 1994). Infeksi oleh Staphylococcus aureus 

ditandai dengan kerusakan jaringan yang disertai abses bernanah. Infeksi 

yang lebih berat diantaranya pneumonia, mastitis, meningitis, infeksi saluran 

kemih dll (Ryan, 1994). 

Menurut Widiana Dkk (2011) daun sirsak mengandung flavonoid dan 

tanin. Senyawa flavonoid dapat berperan secara langsung sebagai antibiotik 

dengan mengganggu fungsi organisme seperti bakteri atau virus. 

Sedangkan tanin umumnya digunakan untuk pengobatan penyakit kulit dan 

sebagai antibakteri, tetapi tanin juga banyak diaplikasikan untuk pengobatan 

diare, hemostatik (menghentikan pendarahan) dan wasir.  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan didapatkan hasil zona 

hambat yang berbeda – beda dari berbagai konsentrasi. Hasil zona hambat 

yang terbentuk dari masing – masing konsentrasi menunjukkan perbedaan 

yang tidak terlalu jauh dari konsentrasi sebelumnya. Hasil pengukuran zona 

hambat ekstrak daun sirsak terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli 

ATCC 25922 dari konsentrasi 60% terbentuk zona hambat berturut – turut 

sebesar 0 mm, 0 mm dan 0 mm. Pada konsentrasi 70% terbentuk zona 

hambat berturut – turut sebesar 0 mm, 0 mm dan 0 mm. Pada konsentrasi 

80% terbentuk zona hambat berturut – turut sebesar 0 mm, 0 mm dan 0 mm. 

Pada konsentrasi 90% terbentuk zona hambat berturut – turut sebesar 0 

mm, 0 mm dan 0 mm, dan konsentrasi 100% terbentuk zona hambat 
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berturut – turut sebesar 0 mm, 0 mm dan 0 mm. Hasil pengukuran zona 

hambat menunjukkan tidak adanya pengaruh signifikan dari ekstrak daun 

sirsak terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli ATCC 25922.  

Hasil pengukuran zona hambat ekstrak daun sirsak terhadap 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923 dari konsentrasi 

60% terbentuk zona hambat berturut – turut sebesar 11 mm, 11 mm, dan 11 

mm. Pada konsentrasi 70% terbentuk zona hambat berturut – turut sebesar 

12 mm, 12 mm, 11 mm. Pada konsentrasi 80% terbentuk zona hambat 

berturut – turut sebesar 13 mm, 13 mm, dan 12 mm. Pada konsentrasi 90% 

terbentuk zona hambat berturut – turut sebesar 14 mm, 14 mm, dan 13 mm 

dan konsentrasi 100% terbentuk zona hambat berturut – turut sebesar 15 

mm, 15 mm dan 14 mm. Hasil pengukuran zona hambat menunjukkan 

adanya pengaruh signifikan dari ekstrak daun sirsak terhadap pertumbuhan 

bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

Hal ini dapat terjadi karena semakin meningkatnya konsentrasi ekstrak 

daun sirsak (Annona muricata L.) maka kandungan senyawa yang bersifat 

antibakteri semakin banyak sehingga daya hambat terhadap pertumbuhan 

bakteri Escherichia coli ATCC 25922 dan Staphylococcus aureus ATCC 

25923. Sedangkan jika tidak terbentuk zona hambat karena kurangnya 

kandungan dari senyawa – senyawa antibakteri ekstrak daun sirsak (Annona 

muricata L.). Sehingga senyawa – senyawa tersebut tidak mampu 

menembus dinding sel bakteri tersebut.  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan Immanuel Dkk (2011) 

bahan aktif dalam daun sirsak yang memiliki aktivitas antimikroba memiliki 

mekanisme yang berbeda dalam menghambat pertumbuhan bakteri. Dalam 

hal ini bahan aktif yang dikandung daun sirsak belum diketahui secara pasti 

yang berpotensi sebagai antimikroba utama. Beberapa bahan aktif yang 

diduga dapat berperan adalah flavonoid. Flavonoid dapat menyebabkan 

rusaknya susunan dan perubahan mekanisme permeabilitas dari dinding sel 

bakteri.  

Secara medis tanin digunakan sebagai antibakteri menurut Naim (2004) 

berhubungan dalam kemampuan tanin dalam menginaktifasi adhesion sel 

mikroba (molekul yang menempel pada sel inang) yang terdapat pada 

permukaan sel. Tanin yang mempunyai target polipeptida dinding sel akan 

menyebabkan kerusakan dinding sel karena tanin merupakan senyawa 
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fenol. Tanin menyebabkan kerusakan pada dinding sel bakteri. Terjadinya 

kerusakan pada dinding sel bakteri menyebabkan sel bakteri tanpa dinding 

yang disebut protoplasma. Kerusakan pada dinding sel bakteri akan 

menyebabkan kerusakan membran sel yaitu hilangnya sifat permeabilitas 

membran sel, sehingga keluar masuknya zat - zat antara lain air, nutrisi, 

enzim - enzim tidak terseleksi. Apabila enzim keluar dari dalam sel, maka 

akan terjadi hambatan metabolisme sel dan selanjutnya akan 

mengakibatkan terhambatnya pembentukan ATP yang diperlukan untuk 

pertumbuhan dan perkembangbiakan sel. 

Senyawa fenol sebagai antibakteri pada konsentrasi rendah adalah 

dengan merusak membran sitoplasma dan dapat menyebabkan kebocoran 

pada inti sel, sedangkan pada konsentrasi tinggi senyawa fenol bekoagulasi 

dengan protein seluler. Aktifitas tersebut sangat efektif ketika bakteri pada 

tahap pembelahan dimana lapisan fosfolipid disekeliling sel sedang dalam 

kondisi yang sangat tipis sehingga fenol dapat dengan mudah merusak isi 

sel (Volk & Wheller, 1988).   

Menurut Widiana Dkk (2011) memiliki mekanisme yang berbeda dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri. Kemungkinan pertama yang 

menyebabkan hal ini adalah perbedaan mekanisme kerja bahan aktif yang 

terkandung pada tanaman obat. Menurut Pelczar dan Chan (1998) masing – 

masing bahan aktif antimikroba memiliki mekanisme yang berbeda dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri. Sebagai contoh flavonoid dapat 

menyebabkan rusaknya susunan dan perubahan mekanisme permeabilitas 

dari dinding sel bakteri. Kemungkinan yang kedua yaitu sifat kelarutan dari 

masing masing bahan aktif yang dikandung daun sirsak. Adapun dalam 

penelitian ini pelarut yang digunakan hanya aquadest, sehingga bahan aktif 

yang akan terlarut dengan baik adalah yang juga larut dalam air, sedangkan 

dari semua bahan aktif tersebut belum diketahui mana sebenarnya yang 

berpotensi sebagai antimikroba. Saponin dan tanin bersifat larut dalam air, 

sedangkan senyawa flavonoid dan alkaloid tidak semuanya bisa larut dalam 

air. Flavonoid dari golongan polifenol memiliki sifat kimia senyawa fenol dan 

bersifat agak asam sehingga mudah larut dalam pelarut basa. Selain itu 

karena flavonoid memiliki sejumlah gugus hidrosil, maka flavonoid mudah 

larut dalam air dan pelarut organik polar, seperti etanol, metanol, butanol, 

aseton dan sebagainya. Selain itu sifat kelarutan bahan aktif juga akan 
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mempengaruhi kecepatan difusi bahan aktif tersebut pada media agar. 

Kemungkinan yang ketiga karena daun sirsak yang dipakai adalah daun 

muda, sedangkan jumlah kandungan bahan aktif tanaman tidak sama pada 

semua tingkat umur. Flavonoid pada tanaman dipengaruhi oleh proses 

fotosintesis sehingga daun muda belum banyak mengandung flavonoid. 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan didapatkan zona hambat 

yang berbeda untuk bakteri Escherichia coli ATCC 25922 tidak dapat 

menghambat atau tidak menunjukkan aktivitas antibakterinya dan untuk 

bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923 dapat menghambat atau 

menunjukkan aktivitas antibakterinya. Menurut Sari Dkk (2010) hal ini 

mungkin disebabkan karena adanya perbedaan komponen penyusun 

dinding sel antara bakteri Gram positif dengan bakteri Gram negatif. Dinding 

sel merupakan bagian yang terpenting dari sel bakteri karena berfungsi 

menyediakan komponen struktural yang kaku dan kuat sehingga memberi 

bentuk sel. Dinding sel bakteri Gram positif strukturalnya lebih sederhana 

dibandingkan struktur dinding sel bakteri Gram negatif yang lebih kompleks. 

Pada bakteri Gram positif, dinding sel terutama terdiri dari peptidoglikan 

dan asam teikoat. Peptidoglikan merupakan polimer kompleks yang terdiri 

dari rangkaian asam N - asetil glukosamin dan asam N - asetil muramat 

yang disusun secara berganti – ganti. Pada bakteri Gram negatif, dinding 

selnya terdiri dari lapisan peptidoglikan, lipoprotein selaput luar dan 

lipopolisakarida. Lipopolisakarida dinding sel Gram negatif terdiri dari suatu 

lipid yang kompleks. Susunan yang kompleks pada bakteri Gram negatif 

menimbulkan rintangan yang besar untuk ditembus oleh suatu antibakteri 

(Sari Dkk, 2010). 

Koloni bakteri Escherichia coli yang tumbuh di media Mac Conkey Agar 

mempunyai ciri – ciri koloni sedang, berwarna merah bata atau merah tua, 

metallic, smooth, keping atau sedikit cembung. Sedangkan Staphylococcus 

aureus yang tumbuh di media Blood Agar mempunyai ciri – ciri koloni 

sedang sampai besar, smooth, berwarna putih sampai kekuningan, 

hemolisis.  

   Diameter zona hambat kloramfenikol terhadap pertumbuhan bakteri 

Escherichia coli dan Staphylococcus aureus dikategorikan menurut Davis 

dan Stout (1971) termasuk kategori yang sangat kuat yaitu sebesar 27 mm 

dan 26 mm. Kloramfenikol dipilih karena bersifat bakteriostatik. 
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Kloramfenikol bekerja pada spektrum luas, efektif baik terhadap bakteri 

Gram positif maupun Gram negatif. Mekanisme kerja kloramfenikol sebagai 

antibakteri yaitu melalui penghambatan terhadap pembentukan ikatan 

peptida dan biosintesis protein pada siklus pemanjangan rantai asam amino, 

dengan cara mengikat subunit ribosom 50-S sel mikroba target 

(Ganiswarna, 1995). 

Kandungan senyawa aktif yang dapat berfungsi sebagai antibakteri 

pada ekstrak yang sama dapat menunjukkan respon hambatan berbeda – 

beda karena metode ekstraksi yang digunakan dapat mempengaruhi 

komposisi senyawa aktif yang terisolasi. Penelitian ini menggunakan proses 

secara maserasi dengan menggunakan pelarut etanol pada saat melakukan 

ekstraksi (maserasi), karena etanol merupakan pelarut yang bersifat polar, 

universal, mudah didapat dan merupakan pelarut yang sering digunakan 

pada saat melakukan ekstraksi. Menurut Poeloengan Dkk (2007) digunakan 

pelarut yang bersifat polar seperti etanol dan mempunyai gugus hidroksida 

(OH), sehingga zat aktif lebih mudah tersari dalam jumlah yang besar. 

Sedangkan jika pelarut yang bersifat non polar yang sukar larut dalam air, 

maka zat aktif yang tersari akan lebih sedikit.  

Metode ekstraksi dengan cara maserasi yaitu maserasi merupakan 

proses perendaman sampel dengan pelarut organik yang digunakan pada 

temperatur ruangan, hal ini sangat menguntungkan karena dengan 

perendaman sampel tumbuhan akan terjadi pemecahan dinding dan 

membran sel akibat perbedaan tekanan antara didalam dan diluar sel 

sehingga metabolit sekunder yang ada dalam sitoplasma akan terlarut 

dalam pelarut organik dan ekstraksi senyawa akan sempurna karena dapat 

diatur lama perendaman yang dilakukan. Pelarut akan menembus dinding 

sel dan masuk kedalam rongga sel yang mengandung zat aktif sehingga zat 

aktif akan larut, karena adanya perbedaan konsentrasi antara larutan zat 

aktif didalam sel, maka larutan yang terpekat akan didesak keluar, 

keuntungan cara ekstraksi ini pengerjaan dan peralatan yang digunakan 

sederhana dan dapat menghindari rusaknya komponen senyawa akibat 

panas (Ersita, 2016).  

Pada tahap pra analitik proses pembuatan ekstrak, daun sirsak yang 

mengering ditimbang, setelah ditimbang daun diblender dan dimasukkan ke 

dalam botol, diberi label nama agar tidak tertukar, kemudian botol tersebut 
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diisi dengan larutan etanol 96% untuk maserasi, proses maserasi selama 3 

hari. Setelah proses maserasi selesai dilakukan penyaringan, untuk 

memisahkan antara ampas dan ekstrak, setelah selesai dipisahkan 

kemudian ekstrak dimasukkan ke dalam tabung evaporator, untuk 

memisahkan antara etanol dengan ekstrak tersebut, proses evaporator yaitu 

selama 1 jam. Setelah proses evaporator selesai diambil sisa ekstrak, dan 

dimasukkan ke dalam mangkok kaca kecil yang sudah steril, kemudian 

ditutup dengan aluminium foil, pada kertas aluminium foil diberi bolongan 

kecil. Kemudian ditunggu selama 5 hari baru dilakukan pengenceran 60%, 

70%, 80%, 90%, dan 100%.  

Pada tahap pra analitik yang perlu diperhatikan sebelum melakukan 

penanaman yaitu persiapan alat dan bahan yang akan digunakan dalam 

penelitian, alat – alat yang digunakan sebaiknya disterilisasi terlebih dahulu. 

Sebelum disterilkan alat – alat dan bahan kecuali ekstrak daun sirsak 

(Annona muricata L.) dibersihkan dan dibungkus menggunakan kertas, lalu 

dimasukkan ke dalam autoclave selama 20 menit dengan suhu 121ºC pada 

tekanan 1 atm.  

Pada tahap analitik, hal yang perlu diperhatikan adalah pada saat 

pengenceran ekstrak dan pada saat pembenihan bakteri. Pengenceran 

harus dilakukan dengan baik karena jika terjadi kesalahan pada saat 

pemipetan atau perhitungan maka hasil yang diperoleh tidak sesuai yang 

diharapkan. Dalam uji pendahuluan didapatkan hasil zona hambat terbesar 

adalah konsentrasi 100% dan zona hambat terkecil adalah konsentrasi 60% 

sehingga uji sensitivitas dimulai dari konsentrasi dibawah 100% yaitu 60%. 

Konsentrasi ekstrak yang digunakan yaitu konsentrasi 100% diencerkan 

menjadi konsentrasi 90%, 80%, 70%, dan 60% masing – masing volume 

ekstrak yaitu 5 ml.  

Untuk pengujian antibakteri, pertama diambil sedikit bakteri Escherichia 

coli menggunakan jarum ose pada media Mac Conkey (MC) dan bakteri 

Staphylococcus aureus pada media Blood Agar (BA), kemudian dimasukkan 

ke dalam NaCl steril, kedua dibuat suspensi pada media Muller Hilton (MH), 

bakteri yang dipakai adalah biakan murni yang sudah ditanam 1 hari 

sebelum pengerjaan dilakukan. Perendaman kertas cakram pada hasil 

pengenceran ekstrak dilakukan kurang lebih selama 30 menit, agar senyawa 

– senyawa antimikroba bisa terserap dengan baik pada kertas cakram. 
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Sedangkan pada saat pembenihan atau uji sensitivitas harus dilakukan 

dengan baik karena dapat terkontaminasi oleh mikroorganisme lain. Jika 

terkontaminasi bukan bakteri yang diinginkan yang tumbuh tetapi 

mikroorganisme lain yang tidak diinginkan. Pada saat membuat suspensi 

bakteri pada media MH dengan cara memutar sebesar 90º cawan petri dan 

seluruh permukaan media MH harus ditumbuhi bakteri. Setelah bakteri 

selesai ditanam pada media MH, kemudian diletakkan kertas cakram yang 

sudah direndam pada masing – masing konsentrasi ekstrak yang dibuat 

selama 30 menit, kemudian media diinkubasi pada inkubator pada suhu 

37ºC selama 24 jam.  

Tahap pasca analitik dalam penelitian ini adalah pencatatan dan 

pelaporan hasil. Pada uji pendahuluan konsentrasi 60% sudah menghambat 

bakteri tetapi hasil diameternya sangat kecil sehingga uji sensitivitas 

dilakukan mulai dari konsentrasi 60%.  

Untuk uji sensitivitas biasanya di dalam sebuah laboratorium 

mikrobiologi telah memelihara koleksi besar biakan - biakan mikroorganisme 

yang sering dinamakan sebagai koleksi biakan sediaan. Salah satunya ialah 

The American Type Culture Collection (ATCC) yang ada di Washington D.C 

memelihara ribuan spesies mikroorganisme (Pelczar & Chan, 1990). 

ATCC (American Type Culture Collection) yang digunakan sebagai 

strain kontrol standar pada uji sensitivitas antibiotik antara lain: 

Staphylococcus aureus (ATCC 25923, NCTC 6571), Escherichia coli (ATCC 

25922, NCTC 0418), dan Pseudomonas aeroginosa (ATCC 7853, NCTC 

27853) (Depkes RI, 1999).  

Untuk mengetahui zona hambat itu resisten, intermediet dan sensitif 

yaitu dapat dilihat berdasarkan Davis dan Stout (1971) menyatakan bahwa 

apabila zona hambat yang terbentuk pada uji difusi agar berukuran kurang 

dari 5 mm, maka aktivitas penghambatannya dikategorikan lemah. Apabila 

zona hambat berukuran 5 – 10 mm dikategorikan sedang, 10 – 19 mm 

dikategorikan kuat dan 20 mm atau lebih dikategorikan sangat kuat.    

Cara memanfaatkan daun sirsak sebagai obat diare adalah dengan 

cara merebusnya. Cara membuatnya adalah diambil 10 lembar daun sirsak 

baris kedua sampai keempat, direbus dengan dua gelas air sampai 

mendidih kemudian disaring untuk diambil airnya dan diminum dua kali 

sehari (Suranto, 2011). 
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Cara memanfaatkan daun sirsak sebagai obat infeksi kulit adalah 

dengan cara menumbuknya. Cara membuatnya adalah diambil 5 lembar 

daun sirsak kedua sampai keempat, ditumbuk sampai halus dan digosokkan 

pada bagian kulit yang luka (Saleh, 2010). 

Dari hasil statistik dengan uji regresi ganda terdapat perbedaan ekstrak 

daun sirsak (Annona muricata L.) terhadap zona hambat bakteri, dimana 

ekstrak daun sirsak lebih tinggi pengaruhnya terhadap Staphylococcus 

aureus ATCC 25923 dibandingkan Escherichia coli ATCC 25922.  

 

Dan berikut adalah rumus regresi : 

 

 

 

  

 

Keterangan: 
Y :  Variabel dependen 
A :  Konstanta, yaitu nilai Y jika X = 0 
B : Koefisien regresi, yaitu nilai peningkatan atau penurunan variabel Y   

yang didasarkan variabel X 
X :  Variabel independen 
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, maka diperoleh 

kesimpulan bahwa: 

1. Tidak ada pengaruh konsentrasi ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) 

terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia coli ATCC 25922 dan ada 

pengaruh konsentrasi ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) terhadap 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923. 

Konsentrasi yang memiliki daya hambat ekstrak daun sirsak (Annona 

muricata L.) terhadap pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus ATCC 

25923 adalah dengan konsentrasi 60% dengan rata – rata zona hambat 

11 mm, konsentrasi 70% dengan rata – rata zona hambat 11,6 mm, 

konsentrasi 80% dengan rata – rata zona hambat 12,6 mm, konsentrasi 

90% dengan rata – rata zona hambat 13,6 mm dan konsentrasi 100% 

dengan rata – rata zona hambat 14,6 mm. 

2. Nilai koefisien menunjukkan T hitung > T tabel, atau 19,919 > 3,182 

artinya regresi adalah signifikan. Jadi konsentrasi ekstrak daun sirsak 

(Annona muricata L.) berpengaruh signifikan terhadap zona hambat 

bakteri Staphylococcus aureus. Sedangkan konsentrasi ekstrak daun 

sirsak (Annona muricata L.) tidak berpengaruh signifikan terhadap zona 

hambat bakteri Escherichia coli. 

 

B. Saran  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan adapun saran penulis 

antara lain : 

1. Ekstrak daun sirsak (Annona muricata L.) terbukti dapat menghambat 

pertumbuhan Staphylococcus aureus sehingga dapat dijadikan sebagai 

alternatif dalam pengobatan penyakit yang disebabkan oleh infeksi 

Staphylococcus aureus. 

2. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai uji kuantitatif ekstrak 

daun sirsak (Annona muricata L.). 
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Lampiran 1. Gambar Alat dan Bahan Yang Digunakan Dalam Penelitian di 
Laboratorium Kimia Organik Fakultas Matematika Dan IPA (MIPA) 
Universitas Mulawarman Dan Laboratorium Mikrobiologi RSUD A. 
Wahab Sjahranie Samarinda. 

 

 
1. Gambar Alat dan Bahan Yang Digunakan Dalam Pembuatan Ekstrak Daun 

Sirsak (Annona muricata L.) 
 

 

 

 

 

 

 

 

  

Gambar 1. Wadah Maserasi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Rotary Vacum Evaporator 
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Gambar 3. Etanol 96% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. Blender 
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Gambar 5. Daun Sirsak 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 7. Simplisia Kering 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 8. Serbuk Simplisia Kering 
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2. Gambar Alat dan Bahan Yang Digunakan Dalam Uji Fitokimia Ekstrak Daun 
Sirsak (Annona muricata L.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Ekstrak Daun Sirsak 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Tabung Reaksi 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Pipet Tetes 
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Gambar 4. Larutan FeCl3 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Serbuk Magnesium 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 6. Larutan HCl Pekat 
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3. Gambar Alat dan Bahan Uji Sensitivitas Di Laboratorium Mikrobiologi 
RSUD A. Wahab Sjahranie Samarinda. 
 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Biakan Bakteri Escherichia coli pada Media Mac Conkey 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Biakan Bakteri Staphylococcus aureus pada Media Blood Agar 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Suspensi Bakteri 
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Gambar 4. Aquadest Steril dan NaCl Steril 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Kertas Saring dan Antibiotik 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 6. Densichek 



53 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 7. Inkubator 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 8. Mikropipet dan Swab Steril 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 9. Jarum Ose dan Api Bunsen 
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Gambar 10. Blue Tip dan Yellow Tip 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 11. Oven 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 12. Autoclave 
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Lampiran 2. Dokumentasi Kegiatan Pembuatan Ekstrak Di Laboratorium Kimia 
Organik Fakultas Matematika dan IPA (MIPA) Universitas 
Mulawarman 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Memasukkan Simplisia Kedalam Botol 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Memasukkan Etanol 96% 
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Gambar 3. Proses Penyaringan Ekstrak 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. Proses Evaporasi Ekstrak 
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Lampiran 3. Dokumentasi Kegiatan Penelitian Di Laboratorium Mikrobiologi 
RSUD A. Wahab Sjahranie Samarinda. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Penimbangan Sampel Ekstrak 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Pembuatan Berbagai Konsentrasi Ekstrak 
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Gambar 3. Perendaman Kertas Saring Didalam Ekstrak 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. Media Muller Hilton Yang Telah Ditanami Bakteri 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Pengukuran Zona Hambat 
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Lampiran 4. Gambar Diameter Zona Hambat Pengaruh Ekstrak Daun Sirsak 
(Annona muricata L.) Terhadap Pertumbuhan Bakteri Escherichia 
coli ATCC 25922 dan Staphylococcus aureus ATCC 25923 

1. Gambar Diameter Zona Hambat Pengaruh Ekstrak Daun Sirsak (Annona 
muricata L.) Terhadap Pertumbuhan Bakteri Escherichia coli ATCC 25922  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Gambar 1. Pengulangan 1 

Keterangan: 
Pengulangan ke 1 
1. Konsentrasi 100% dengan zona hambat 0 mm 
2. Konsentrasi 90% dengan zona hambat 0 mm 
3. Konsentrasi 80% dengan zona hambat 0 mm 
4. Konsentrasi 70% dengan zona hambat 0 mm 
5. Konsentrasi 60% dengan zona hambat 0 mm 
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Gambar 2. Pengulangan 2 

Keterangan 
Pengulangan ke 2 
1. Konsentrasi 100% dengan zona hambat 0 mm 
2. Konsentrasi 90% dengan zona hambat 0 mm 
3. Konsentrasi 80% dengan zona hambat 0 mm 
4. Konsentrasi 70% dengan zona hambat 0 mm 
5. Konsentrasi 60% dengan zona hambat 0 mm 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Pengulangan 3 

Keterangan  
Pengulangan ke 3 
1. Konsentrasi 100% dengan zona hambat 0 mm 
2. Konsentrasi 90% dengan zona hambat 0 mm 
3. Konsentrasi 80% dengan zona hambat 0 mm 
4. Konsentrasi 70% dengan zona hambat 0 mm 
5. Konsentrasi 60% dengan zona hambat 0 mm 
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2. Gambar Diameter Zona Hambat Pengaruh Ekstrak Daun Sirsak (Annona 
muricata L.) Terhadap Pertumbuhan Bakteri Staphylococcus aureus ATCC 

25923 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Pengulangan 1 

Keterangan: 
Pengulangan ke 1 
1. Konsentrasi 100% dengan zona hambat 15 mm 
2. Konsentrasi 90% dengan zona hambat 14 mm 
3. Konsentrasi 80% dengan zona hambat 13 mm 
4. Konsentrasi 70% dengan zona hambat 12 mm 
5. Konsentrasi 60% dengan zona hambat 11 mm 
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Gambar 2. Pengulangan 2 

Keterangan  
Pengulangan ke 2 
1. Konsentrasi 100% dengan zona hambat 15 mm 
2. Konsentrasi 90% dengan zona hambat 14 mm 
3. Konsentrasi 80% dengan zona hambat 13 mm 
4. Konsentrasi 70% dengan zona hambat 12 mm 
5. Konsentrasi 60% dengan zona hambat 11 mm 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Pengulangan 3 

Keterangan  
Pengulangan ke 3 
1. Konsentrasi 100% dengan zona hambat 14 mm 
2. Konsentrasi 90% dengan zona hambat 13 mm 
3. Konsentrasi 80% dengan zona hambat 12 mm 
4. Konsentrasi 70% dengan zona hambat 11 mm 
5. Konsentrasi 60% dengan zona hambat 11 mm 
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Lampiran 5. Perhitungan Pengenceran Konsentrasi Ekstrak Daun Sirsak 
(Annona muricata L.) 

 

Rumus Pengenceran Konsentrasi : 
 

 

Keterangan : 
V1 : volume ekstrak daun sirsak yang akan diambil untuk diencerkan (ml) 
V2 : volume ekstrak daun sirsak yang akan dibuat (ml) 
N1 : konsentrasi ekstrak daun sirsak yang akan diencerkan (%) 
N2 : konsentrasi ekstrak daun sirsak yang akan dibuat (%) 
 
a. Konsentrasi 90% 

V1   N1   V2   N2 

V1    100%   5 ml   90% 

V1  
     

   
   

   

   
   4,5 ml 

Jadi, diambil 4,5 ml ekstrak daun sirsak dari konsentrasi 100% kemudian 

ditambahkan aquadest sampai volume 5 ml. 

 

b. Konsentrasi 80% 

V1   N1   V2   N2 

V1    90%   5 ml   80% 

V1  
     

  
   

   

  
   4,4 ml 

Jadi, dipipet 4,4 ml ekstrak daun sirsak dari konsentrasi 90% kemudian 

ditambahkan aquadest sampai volume 5 ml. 

 

c. Konsentrasi 70% 

V1   N1   V2   N2 

V1    80%   5 ml   70% 

V1  
     

  
   

   

  
   4,3 ml 

Jadi, dipipet 4,3 ml ekstrak daun sirsak dari konsentrasi 80% kemudian 

ditambahkan aquadest sampai volume 5 ml. 

 

d. Konsentrasi 60% 

V1   N1   V2   N2 

V1    70%   5 ml   60% 

V1  
     

  
   

   

  
   4,2 ml 

Jadi, dipipet 4,2 ml ekstrak daun sirsak dari konsentrasi 70% kemudian 

ditambahkan aquadest sampai volume 5 ml.  

V1   N1   V2   N2 
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Lampiran 6. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 7. Laporan Hasil Pemeriksaan Uji Sensitivitas 
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Lampiran 8. Laporan Hasil Uji Fitokimia 
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Lampiran 9. Gambar Distribution Tabel Nilai F 0,05 Dan Distribution Tabel Nilai T  

 

1. Distribution Tabel Nilai F 0,05 
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2. Distribution Tabel Nilai T 
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