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ABSTRAK

Pendahuluan: Staphylococcus aureus termasuk Staphylococcus aureus
merupakan bakteri normal yang hidup pada kulit dan selaput lendir tubuh
manusia.Setidaknya terdapat 30 koloni bakteri ini di dalam tubuh manusia.
Staphylococcus aureus menyebabkan infeksi kulit dan jaringan lunak, bekas luka
operasi, serta infeksi tulang dan sendi.. Kloramfenikol mempunyai efek
bakteriostatik namun dapat membunuh bakteri pada konsentrasi tinggi.Ini adalah
antibiotik spektrum luas yang digunakan melawan bakteri gram positif, gram
negatif dan anaerobik. kayu manis adalah pohon kecil dalam keluarga Lauraceae
yang disebut Cassia india, tersebar luas di Vietnam, India, Filipina, Myanmar,
India dan Cina,Ini dapat digunakan sebagai bahan baku rempah-rempah dan juga
dianggap sebagai ramuan tradisional dalam cerita rakyat yang digunakan untuk
mengobati beberapa kondisi kesehatan, ekstrak C. burmanni telah terbukti
memiliki efek antioksidan, antiinflamasi, antibakteri, dan antikanker sebagai
komposisi fitokimia. Tujuan: Mengetahui efektivitas ekstrak kulit kayu manis
(Cinnamomum burmannii) sebagai antibakteri terhadap Staphylococcus aureus
secara disc diffusion.Metodologi: experimental yang menggunakan desain
penelitian “the post-test only control group design” sebanyak 5 kelompok |,
digunakan uji Disc Diffusion untuk melihat respon pertumbuhan bakteri terhadap
agen antibakteri mengunakan “ekstrak kulit kayu manis (Cinnamomum
burmannii)”,dilakukan dengan metode ANOVA dan dilanjutkan dengan uji Post-
Hoc. Hasil: Terdapat pengaruh pemberian ekstrak kulit kayu manis dengan
Tingkat konsentrasi 30%,50%,70% menunjukkan bahwa nilai signifikansi.
Kesimpulan : menunjukkan bahwa ekstrak kayu manis (Cinnamomum
burmannii) efektif sebagai antibakteri terhadap pertumbuhan Staphylococcus
aureus secara disc diffusion.

Kata kunci: Staphylococcus aureus, Kloramfenikol ,Kayu Mani

Vi
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ABSTRACT

Introduction: Staphylococcus aureus is a normal flora that lives on the skin and
mucous membranes of the human body, there are at least 30% of the colonies of
this bacteria in the human body, Staphylococcus aureus causes skin and soft tissue
infections, surgical scars, and bone and joint infections. Chloramphenicol has a
bacteriostatic effect but can kill bacteria at high concentrations. This is a broad
spectrum antibiotic used against gram-positive, gram-negative and anaerobic
bacteria. Cinnamon is a small tree in the Lauraceae family called Indian Cassia,
widely distributed in Vietnam, India, Philippines, Myanmar, India and China. It
can be used as a raw material for spices and is also considered a traditional herb in
folklore used to treat For several health conditions, C. burmanni extract has been
proven to have antioxidant, anti-inflammatory, antibacterial and anticancer effects
as a phytochemical composition. Objective: To determine the effectiveness of
cinnamon bark extract (Cinnamomum burmannii) as an antibacterial against
Staphylococcus aureus by disc diffusion. Methodology: experimental using
research design "the post-test only control group design" with 5 groups, used the
Disc Diffusion test to see the response of bacterial growth to antibacterial agents
using "cinnamon bark extract (Cinnamomum burmannii)", carried out using the
ANOVA method and continued with the Post-test Hoc. Results: There is an effect
of giving cinnamon bark extract with concentration levels of 30%, 50%, 70%,
indicating that the value is significant. Conclusion: shows that cinnamon extract
(Cinnamomum burmannii) is effective as an antibacterial against the growth of
Staphylococcus aureus by disc diffusion.

Key words: Staphylococcus aureus, Chloramphenicol, Cinnamon
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Manusia secara teratur menyesuaikan diri dengan lingkungan sekitarnya,
termasuk mikroba, dalam kehidupan sehari-hari. Biasanya, manusia menyimpan
sejumlah besar mikroorganisme, yang sebagian besar tidak berbahaya. Namun,
selama pertumbuhannya, terdapat juga banyak bakteri yang merupakan agen
penyebab penyakit yang signifikan, seringkali berasal dari sumber normal.
tanaman dan menyebabkan infeksi.' Menurut Profil Kesehatan Indonesia, 10
rumah sakit teratas adalah penyakit menular menurut beberapa peringkat, antara
lain diare nomor satu dan pneumonia nomor 10.’

Staphylococcus aureus dan Escherichia coli adalah dua penyebab utama
banyak infeksi. pada manusia. , termasuk infeksi aliran darah manusia (BSI).’
Menurut data, kejadian bakteremia Staphylococcus Aureus (SAB) di negara
Skandinavia adalah 26/100.* Staphylococcus kuning adalah bakteri patogen yang
paling umum diisolasi dari pasien rawat inap.’ Dengan pasien yang dirawat di
rumah sakit di AS dan merupakan bakteri paling umum kedua di luar rumah sakit,
infeksi Staphylococcus Aureus semakin sulit diobati karena resisten terhadap
banyak antibiotik, termasuk metisilin, Staphylococcus aureus (MRSA) yang
resisten terhadap vankomisin, Staphylococcus aureus yang resistan terhadap
vankomisin (VISA), Staphylococcus aureus yang resistan terhadap vankomisin
(hVISA) dan Staphylococcus aureus yang resistan terhadap vankomisin (VRSA),
munculnya strain yang resisten semakin meningkat frekuensi infeksi
Staphylococcus aureus.’

Staphylococcus kuning merupakan bakteri yang biasanya ditemukan pada
kulit dan selaput lendir. Bakteri ini membentuk setidaknya 30% dari total koloni
bakteri yang ada. Staphylococcus aureus bertanggung jawab atas infeksi kulit dan
jaringan lunak, infeksi bekas luka operasi, serta infeksi pada tulang dan sendi di

dalam tubuh manusia.’ Staphylococcus kuning adalah patogen yang dapat
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menyebabkan infeksi aliran darah yang didapat di rumah sakit (HAB) dan infeksi
saluran pernafasan yang terjadi di fasilitas kesehatan.’

Kloramfenikol mempunyai Zat yang bersifat bakteriostatik, artinya
menghambat pertumbuhan kuman,Namun pada dosis tinggi mampu membunuh
mikroorganisme,Ini adalah antibiotik serbaguna yang secara efektif menargetkan
berbagai macam bakteri, termasuk strain gram positif, gram negatif, dan
anaerobik. Kloramfenikol berfungsi menghambat sintesis protein melalui
pengikatannya pada subunit ribosom 50S, sehingga secara langsung menghambat
pembentukan protein bakteri. Kloramfenikol menghambat perlekatan RNA
transfer ke situs A ribosom 50S pada tingkat molekuler.”® Obat ini juga digunakan
untuk infeksi serius seperti penyakit riketsia, meningitis yang disebabkan oleh
Haemophilus Influenza, Neisseria meningitidis, atau Streptococcus.®

Penyalahgunaan antibiotik telah mengakibatkan meluasnya terjadinya
resistensi antimikroba (AMR). Hal ini mendorong pencarian obat antibakteri baru,
yang memainkan peran penting dalam pengobatan modern dengan menghindari
kematian dini yang tak terhitung jumlahnya yang disebabkan oleh penyakit
bakteri menular.’Bunga Cinnamoum burmanni (kayu manis) adalah pohon kecil
dalam keluarga Lauraceae yang disebut Cassia india, tersebar luas di Vietnam,
India, Filipina, Myanmar, India dan Cina,Ini dapat digunakan sebagai bahan baku
rempah-rempah dan juga dianggap sebagai ramuan tradisional dalam cerita rakyat
yang digunakan untuk mengobati beberapa kondisi kesehatan, ekstrak C.
burmanni telah terbukti memiliki efek antioksidan, antiinflamasi, antibakteri, dan
antikanker sebagai komposisi fitokimia.”

Kayu manis merupakan rempah-rempah yang umum digunakan baik di
sektor kuliner maupun komersial untuk meningkatkan cita rasa berbagai produk. '°
Selain itu, kayu manis adalah cara terbaik untuk mempermanis makanan secara
alami dan membuatnya terasa lebih enak. 10 Karena efek antimikroba, antioksidan,
dan antikankernya, kayu manis digunakan secara luas dalam industri farmasi dan
kosmetik.'” Pengobatan tradisional Tiongkok memanfaatkan sifat neuroprotektif
kayu manis untuk mengatasi berbagai masalah medis, seperti diabetes,

peradangan, gangguan pencernaan, dan ISK.> Minyak atsiri, saponin, dan
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flavonoid yang terdapat pada kulit kayu dan daun kayu manis terdiri dari
sinamaldehida (60,72%), eugenol (17,62%), dan kumarin (13,39%), yang
merupakan kandungan utama minyak atsiri kayu manis. Konstituen ini memiliki
karakteristik antimikroba.’

Salah satu bahan herbal yang telah diteliti efek antibakterinya adalah kayu
manis. Berdasarkan penelitian, minyak herba kayu manis Cinnamomum
zeylanicum dan ekstrak etanol (50%) diketahui memiliki efek antibakteri terhadap
10 jenis bakteri.> Menurut penelitian lain, (E)-cinnamaldehyde (minyak atsiri) dan
proanthocyanidins (polifenol) merupakan komponen dari minyak herbal bunga
Cinnamomum burmannii dengan sifat antibakteri.'' Minyak daun kayu manis
herbal Cinnamom osmophloeum mengandung cinnamaldehyde, yang memiliki
efek antibakteri.'"

Ada 30 penelitian berbeda yang mengevaluasi potensi tanaman kayu
manis sebagai agen antimikroba.''Bakteri yang diteliti adalah Enterobacter
aerogenes, Enterobacter cloacae, Haemophilus influenza, Helicobacter pylori,
Klebsiella pneumonia, Proteus mirabilis, Pseudomonas aeruginosa, Salmonella
typhimurium, Staphylococcus albus dan Yersinia enterocolitica."

Oleh karena itu, para peneliti tertarik untuk menggunakan metode Difusi Cakram
untuk mengetahui apakah ekstrak kayu manis efektif menghambat pertumbuhan

kuman Staphylococcus aureus.

1.2. Rumusan Masalah
1. Apakah ekstrak kulit kayu manis (Cinnamomum burmannii) memiliki
aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus
2. Bagaimana zona hambat pertumbuhan pada ekstrak kulit kayu manis

terhadap Staphylococcus aureus?

1.3. Tujuan Penelitian
1.3.1.Tujuan Umum
Mengetahui efektivitas ekstrak kulit kayu manis (Cinnamomum

burmannii) sebagai antibakteri terhadap Staphylococcus aureus secara

disc diffusion.
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1.3.2.Tujuan Khusus

1. Mengetahui diameter zona hambat pada ekstrak kulit kayu manis
(Cinnamomum burmannii) terhadap Staphylococcus aureus

2. Mengetahui dosis efektif ekstrak kulit kayu manis (Cinnamomum
burmannii) sebagai antibakteri terhadap Staphylococcus aureus

3. Mengetahui perbandingan ekstrak kulit kayu manis (Cinnamomum

burmannii) dengan kloramfenikol.

1.4. Manfaat Penelitian

Penelitian ini  memberikan landasan ilmiah bagi peneliti untuk
mengeksplorasi potensi ekstrak kayu manis (Cinnamomum burmannii) sebagai
agen antibakteri terhadap Staphylococcus aureus. Penyelidikan lebih lanjut dapat
dilakukan dengan menggunakan hewan laboratorium (in vivo) dan uji klinis
termasuk manusia.

1.4.1Manfaat Praktis

Penelitian ini berfungsi sebagai sumber daya dan alat edukasi yang berharga
bagi masyarakat umum, memberikan informasi tentang penggunaan ekstrak kayu
manis (Cinnamomum burmannii) sebagai pengobatan alternatif untuk infeksi

Staphylococcus aureus.
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BAB 11
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Kayu manis (Cinnamomum burmanni)
2.1.1Klasifikasi Kayu manis

Kayu Manis atau Cinnamon terdiri dari 250 spesies, namun pada dasarnya
terdapat empat spesies utama, yaitu Cinnamomum zeylanicum (C. verum: ' Kayu
manis sejati: Kayu manis Sri Lanka atau Kayu manis Ceylon), Cinnamomum
loureirii (Kayu manis Saigon atau kayu manis Vietnam) Cinnamomum loureirii (
Kayu manis Saigon atau kayu manis Vietnam).’

Brumanni (Kayu Manis Indonesia) dan Kayu Manis Cassia (Kayu Manis
Aromatik atau Cina).Kayu manis (Gambar 2.1) termasuk dalam famili Lauraceae
yang memiliki banyak nama daerah, seperti Batak (Holim), Melayu (Cinnamon),
Minangkabau (Kulik Manih), Sunda (Mentek), Jawa Tengah (Sweet Jangan),
Madura (Cingar Kanyegar), Sasak (Onte), Sumba (Kaninggu) dan Flores
(Puudinga). ’

Klasifikasi dari kayu manis adalah sebagai berikut:

Divisio/Devisi : Spermathophyta

Sub Divisio/Anak Devisi : Angiospermae

Classis/Klas : Dicotuledonae

Ordo/Bangsa : Ranales

Family/Suku : Lauraceae

Genus/Marga : Cinnamomum

Species/Jenis : Cinnamomum burmanni (Ness) BL’
5
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Gambar 2.1 Tanaman kayu manis

2.1.2 Morfologi Kayu manis

Bentuk tanaman kayu manis (Cinnamomum burmannii) terdiri dari bagian
tanaman yang membantu mengekstraksi dan mengolah nutrisi seperti: Alat
reproduksi atau alat yang digunakan untuk melakukan reproduksi disebut dengan
organ reproduksi. Misalnya bunga, buah, dan biji. Tanaman kayu manis antara
lain Organum Nutritiveum, danorganum, Reproductionum. 2
1. Nutrisi organisme. Tanaman kayu manis tergolong tanaman Cormus (Organum
Nutritivum) dengan ciri morfologi sebagai berikut.:

a. Akar (radix): mempunyai akar tunggang, saluran, dan berwarna
kecoklatan.

b. Batang (caulis) Batang kayu manis (gambar 2.1.2) mempunyai diameter
125 cm. Berkayu, bercabang, dan berwarna abu-abu tua. Kayunya
berwarna coklat muda dan permukaannya halus. Kulit batang kayu manis
biasa digunakan sebagai bumbu masakan dan berbagai manfaat

kesehatan.'?
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Gambar 2.2 Batang tanaman kayu manis
Cc. Daun (Folium) Daun kayu manis (Gambar 2.1.3) mempunyai ciri khas,
bentuknya elips memanjang dan teksturnya kaku menyerupai kulit.
Susunan daunnya bervariasi, sedangkan panjang batang berkisar antara 0,5
hingga 1,5 cm. Daunnya memiliki panjang berkisar antara 4 hingga 14 cm
dan lebar berkisar antara 1,5 hingga 6 cm. Permukaan atasnya berwarna
hijau licin, tepinya rata, dan ujungnya lancip. Bagian bawahnya tampak
seperti tepung dan berwarna keabu-abuan.’Daun muda berwarna merah

muda.'?

Gambar 2.3 Daun kayu manis
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2. Organum reproduktivum
Organ reproduksi kayu manis dan ciri morfologinya:
a. Bunga (benang)
Bunga kayu manis (Gambar 2.1.4) bersifat androgini, misalnya bunga
sempurna dan kuning, ukurannya sangat kecil, total 6 helai kelopak dalam
dua baris, bunga bukanlah bunga. Benang sari terdiri dari 12 filamen yang
dibagi menjadi empat kelompok, empat benang sari ditanggung dan

penyerbukan dibantu oleh serangga.’

Gambar 2.1.4. Bunga kayu manis'®
b. Buah (Fructus)
Buahnya (Gambar 2.1.5) yang menyerupai buah buni ini memiliki ciri berbiji
tunggal dan tekstur berdaging. Bentuknya bulat atau lonjong, dengan daging
berwarna hijau tua dan kematangan berwarna ungu, buah-buahan ini menarik
untuk dilihat. Dimensi buah berdiameter 0,35-0,75 ¢cm dan panjang 1,3-1,6 cm.
Sebaliknya, benihnya bisa berukuran panjang 0,84 hingga 1,32 cm dan
diameter 0,59 hingga 6,8 cm.”
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Gambar 2.1.5. Buah kayu manis

2.2 Kandungan Kayu Manis

Minyak atsiri, tanin, eugenol, safrole, cinnamaldehyde, resin, kalsium
oksalat, triterpenoid, flavonoid, dan saponin merupakan beberapa zat kimia yang
terdapat pada kulit kayu manis. >’Kayu manis hadir dalam dua varietas, masing-
masing memiliki karakteristik unik yang dihasilkan oleh komponen uniknya
sendiri.’ Daun dan kulit pohon kayu manis kaya akan flavonoid, saponin, dan
minyak atsiri. Sinamaldehida (60,72%), eugenol (17,62%), dan kumarin (13,39%)
merupakan komponen utama minyak esensial kayu manis.

Zat ini menunjukkan sifat antibakteri.’Varian awal memiliki daun muda
berwarna merah tua, sedangkan varian kedua memiliki daun kombinasi hijau dan
ungu. Ada dua varietas pada aksesi awal: satu dengan pucuk berwarna merah
muda dan satu lagi dengan pucuk merah tua.” Pusat produksi di Kerinci dan
Sumatera Barat sering kali menerapkan gaya ini. Kuncup merah muda dan kayu
manis merah memiliki populasi yang sangat kecil. Outputnya lebih rendah
meskipun kualitasnya lebih tinggi.'"*

Saponin bersifat antimikroba dan bertindak sebagai deterjen.'* Tindakan
surfaktan saponin adalah menurunkan tegangan permukaan.'* Baik makhluk
hidup maupun sedimen dapat diemulsi dengan menggunakannya sebagai
komponen aktif.> Saponin mengubah tegangan permukaan dan mekanisme
pengikatan lipid, yang pada gilirannya menyebabkan dinding sel mengeluarkan
lipid dan mengganggu permeabilitas sel, sehingga memberikan karakteristik

antibakteri saponin.”
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Bahan kimia fenolik berfungsi dengan mendenaturasi protein sel bakteri
secara permanen, sehingga menghambat pertumbuhan bakteri.'* Flavonoid
mempunyai kemampuan untuk merusak permeabilitas dinding sel bakteri,
sehingga mencegah kematian bakteri.'” Kematian sel bakteri dapat dipicu oleh
tanin melalui pengendapan protein. Karena sifat enkapsulasi DNA-nya, alkaloid
memiliki efek antibakteri. Ekstrak kayu manis mengandung komponen kimia—
tanin (1,30%), flavonoid (5,05%), dan saponin (3,65)—yang memiliki efek

antimikroba.'®

2.3 Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus adalah salah satu bakteri patogen yang paling
terkenal dan tersebar luas dan diperkirakan menyebabkan infeksi kulit yang
kompleks dan berpotensi ratusan ribu atau jutaan infeksi invasif yang lebih serius
di seluruh dunia setiap tahunnya.’ Ini adalah penyebab utama pneumonia dan
infeksi pernapasan lainnya, tempat bedah, prostesis sendi dan penyakit
kardiovaskular, dan bakteremia di rumah sakit. 17

Insidensi bakteremia S.aureus bervariasi dari 20 hingga 50 kasus per
100.000 per tahun, dan 10 hingga 30% dari pasien ini meninggal akibat infeksi,
AIDS, tuberkulosis, dan gabungan virus hepatitis.'’ Infeksi S. aureus lainnya
seperti infeksi kulit sedang termasuk abses, dan infeksi luka, biasanya tidak
mengancam jiwa tetapi dapat dikaitkan dengan morbiditas dan nyeri yang

signifikan.’

2.3.1 Morfologi Staphylococcus aureus

Bakteri Staphylococcus aureus berbentuk bulat.’Jika dikelompokkan
dalam susunan yang tidak beraturan, halaman mungkin sedikit rata karena tekanan
berdiameter kulit 0,8-1,0 mikron, pada pemasangan langsung, pembusukan terjadi
sendiri-sendiri, berpasangan, dan bahkan berkelompok dalam rantai pendek,
susunan kelompok yang tidak beraturan dapat ditemukan pada sediaan yang
terbuat dari biji padat, dan pada kasus penyemaian kaldu kebanyakan rantai

pendek, spora ini non-motil, non-sporulasi dan gram-positif, dan hanya spora
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gram-negatif yang ditemukan di pusat-pusat kimia fagositik dan dalam kultur
yang sekarat.’
2.3.2 Klasifikasi Staphylococcus aureus

Klasifikasi Staphylococcus aureus adalah sebagai berikut

Kingdom : Bacteria

Ordo : Bacillales

Famili : Micrococcaceae

Genus : Staphylococcus
Spesies . Staphylococcus aureus’
2.4 Kloramfenikol

Kloramfenikol adalah antibiotik spektrum luas yang diproduksi secara
sintetis. Awalnya diisolasi dari bakteri Streptomyces venezuelae pada tahun 1948
dan merupakan antibiotik sintetik pertama yang diproduksi secara massal.Indikasi
penggunaan kloramfenikol antara lain infeksi permukaan mata (konjungtivitis
bakteri) dan otitis eksterna.Obat ini juga digunakan untuk infeksi serius seperti
penyakit riketsia, meningitis yang disebabkan oleh Haemophilus Influenza,
Neisseria meningitidis, atau Streptococcus pneumoniae, atau demam tifoid yang
disebabkan oleh Salmonella enterica serotipe Typhi.®

Sifat bakteriostatik ditunjukkan oleh kloramfenikol yang berarti
menghambat pertumbuhan bakteri.* Di sisi lain, ia dapat membunuh bakteri secara
langsung pada dosis tinggi, sehingga memberikan efek bakterisidal. Antibiotik ini
efektif melawan berbagai macam bakteri, termasuk bakteri yang tidak
memerlukan oksigen untuk tumbuh, serta bakteri yang memerlukan oksigen.'’
Kloramfenikol berfungsi menghambat sintesis protein melalui pengikatannya
pada subunit ribosom 50S, sehingga secara langsung menghambat pembentukan
protein bakteri.” Kloramfenikol menghambat perlekatan RNA transfer ke situs A
ribosom 50S pada tingkat molekuler.®

Kloramfenikol dapat diberikan secara topikal sebagai obat tetes mata atau
telinga, atau sebagai salep mata.” Ini juga dapat diberikan secara parenteral

sebagai suntikan atau infus intravena atau diminum sebagai kapsul oral.” Karena
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tingginya risiko efek samping dan toksisitas, dokter harus meresepkan
kloramfenikol dengan dosis terapeutik tidak lebih dari 50 mg/kg/hari, diberikan
dalam dosis terbagi dengan interval 6 jam.” Jika diberikan sebagai infus intravena,
obat ini harus diberikan secara berkala dan diencerkan dalam larutan natrium
klorida 0,9% atau larutan glukosa 5%.”
2.5 Hipotesis

Cinnamomum burmannii, atau ekstrak kayu manis, diyakini memiliki sifat
antibakteri yang menghambat pertumbuhan Staphylococcus aureus melalui difusi

cakram.
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2.6 Kerangka Teori

13

kayu manis
(Cinnamomum burmannii)

}

saponin »  minyak atsiri [ > flavonoid
cinnamaldehyde ——— eugenol coumarin

l

Antibakteri

l

Staphylococcus aureus

Gambar 2.6 Kerangka Teori

2.7 Kerangka Konsep

Ekstrak kayu manis
(Cinnamomum burmannii)

Variabel Independen

Zona hambat bakteri Staphylococcus
aureus

Variabel Dependen

Gambar 2.7 Kerangka Konsep
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3.1 Jenis Penelitian

BAB I11

METODE PENELITIAN

“The post-test only control group design” adalah pendekatan penelitian yang

digunakan dalam penelitian eksperimental ini. Penerapan metode Difusi Cakram untuk

memastikan dampak obat antibakteri, khususnya ekstrak kulit kayu Cinnamomum

burmannii, terhadap pertumbuhan bakteri”.

3.2 Definisi Operasional

Variabel Definisi Cara Ukur Alat ukur Satuaan  Skala
Variabel Senyawa Timbangan Timbangan , Numerik
Bebas kimiawi yang  digital dengan digital ° Rasio
Ekstrak berasal dari cara
kayu kayu manis menimbang
manis yang memiliki  (dalam satuan
kandungan miligram) lalu
sebagai anti konsentrasi
bakteri dikonversikan
dalam bentuk
persen
Variabel Wilayah jernih  Jangka sorong Jangka mm Numerik
Terikat  yang berada dengan sorong Rasio
Zona dimedia menentukan
Hambat  pertumbuhan diameter
bakteri uji yang  (satuan mm)
tidak tumbuh disekitar disc
bakteri

disekitar nya

14
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3.3 Variabel Penelitian®®
Variable indenpenden dalam penelitian ini adalah ekstrak kayu manis
Variabel dependen penelitian ini adalah zona hambat terhadap Staphylococcus
aureus.
3.4 Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian dilakukan di Laboratorium Departemen Mikrobiologi dan Biokimia
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara. Tempat
memilih lokasi dan waktu tersebut adalah:
e Pertimbangan dalam pemilihan bahan
o Spesies dari kulit kayu manis Cinnamomum burmannii.
e Pertimbangan dalam pemilihan lokasi penelitian
o Ketersediaan alat.
o Ketersediaan bahan.
e Waktu penelitian akan dilaksanakan pada 15Desember 2023 hingga
Januari 2024
e Bahan yang digunakan ialah kulit kayu manis yang dibeli di pasar
sukaramai, jl. AR. Hakim, Medan Area, Kota Medan, Sumatra utara,yang

sudah di identifikasi di Laboraturtum FMIPA Universitras Sumtera Utara.

3.5 Sampel Penelitian
Sampel penelitian yang digunakan adalah bakteri Staphylococcus aureus yang

akan dibagi menjadi beberapa perlakuan :

1. Kontrol negatif : tanpa penambahan antimikroba apapun
2. Kontrol positif :di berikan kloramfenikol.
3. P1 : diberi tambahan ekstrak kayu manis dengan

konsenterasi 30%

4. P2 : diberi tambahan ekstrak kayu manis dengan
konsenterasi 50%

5. P3 : diberi tambahan ekstrak kayu manis dengan

konsenterasi 70%

Dan masing-masing perlakuan akan dilakukan sebanyak 3 kali pengulangan.
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3.6 Alat dan Bahan
Alat-alat yang digunakan dalam penelitian ini sebagai berikut:
1. Timbangan
. Alat tulis
Corong buchner

. Laboratory bottle

2
3
4
5. Rotary vacuum evelator
6. Toples kaca
7. Timbangan analitik
8. Oven
9. Ose
10. Pinset
11. Bunsen
12. Tabung reaksi
13. Rak tabung reaksi
14. Micropipette
15. Jangka sorong
16. Incubator
17. Spektofotometer
18. Petridish
Bahan-bahan yang digunakan pada penelitian ini sebagai berikut:
1. Kayu manis
2. Staphylococcus aureus

3. Aquades

Bahan dan alat yang diperlukan untuk proses penelitian. 18

3.7 Cara Kerja
1. Kayu manis
Bahan yang digunakan ialah kulit kayu manis spesies Cinnamomum
burmanni yang manis yang di beli di pasar sukaramai medan Sumatra utara,

yang sudah di identifikasi di Laboraturium Universitas Sumatera Utara. Yang
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memiliki Senyawa kimia ekstrak kayu manis yang berperan sebagai

antibakteri antara lain flavonoid 5,05%, saponin 3,65%, dan tanin 1,30%.19
Kayu manis termasuk dalam famili Lauraceae yang memiliki banyak nama

daerah, seperti Batak (Holim), Melayu (Cinnamon), Minangkabau (Kulik

Manih), Sunda (Mentek), Jawa Tengah (Sweet Jangan), Madura (Cingar

Kanyegar), Sasak (Onte), Sumba (Kaninggu) dan Flores (Puudinga). *
Klasifikasi dari kayu manis adalah sebagai berikut:

Divisio/Devisi : Spermathophyta

Sub Divisio/Anak Devisi : Angiospermae

Classis/Klas : Dicotuledonae

Ordo/Bangsa : Ranales

Family/Suku : Lauraceae

Genus/Marga : Cinnamomum

Species/Jenis : Cinnamomum burmanni (Ness) BL’

2. Sterilisasi Alat
Sebelum digunakan, instrumen disterilkan menggunakan autoklaf pada suhu
121°C dengan durasi 15-30 menit. Peralatan yang tidak sesuai untuk sterilisasi

menggunakan autoklaf disterilkan menggunakan etanol 96%. "

3. Pembuatan Ekstrak Kayu Manis

Kulit kayu manis yaitu dari spesies C. burmannii diukur dan dibersihkan
dalam wadah yang luas, kemudian dipotong kecil-kecil dan dijemur di bawah
sinar matahari untuk dijemur.'* Selanjutnya haluskan adonan tersebut
menggunakan blender Vitamix lalu saring hingga menjadi bubuk.'
Selanjutnya larutkan kayu manis dengan menambahkan 1000 liter etanol
96%.'® Pindahkan hasil saringan ke dalam labu destilasi dan siapkan alat
dengan Rotary Evaporator untuk mengisolasi pelarut etanol dari ekstrak daun
sehingga diperoleh ekstrak pekat berbentuk pasta.’ Selanjutnya, sesuaikan
suhu menjadi 50°C dan biarkan pelarut menguap selama kurang lebih 2 jam

untuk setiap ekstrak.®
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4. Uji Antibakteri

Media Blood Agar Plate (BAP) yang disiapkan dan ditempatkan dalam
kondisi anaerobik digunakan untuk uji antibakteri.’” Media yang telah
disiapkan dibagi menjadi empat bagian dengan menggunakan spidol di
bagian bawah cawan petri untuk memberi label pada masing-masing ekstrak
etanol daun kayu manis (C. burmannii) dengan konsentrasi 30%, 50%, dan
70% kloramfenikol pada 30pg.'’Kemudian kloramfenikol diambil sebanyak
Iml dan dilarutkan dalam 1 ml aquadest steril sehingga didapat dosis 30ug
sebagai dosis kloramfenikol untuk uji antibakteri Staphylococcus aureus."
Pertama, rendam kapas steril ke dalam tabung yang berisi suspensi kultur
bakteri Staphylococcus aureus.” Selanjutnya, sebarkan suspensi secara hati-
hati dan merata ke seluruh permukaan media BAP.” Untuk memastikan
suspensi bakteri menutupi seluruh permukaan secara merata, celupkan dan
oleskan kembali.” Langkah kedua, rekatkan kertas cakram pada cakram
tersebut dengan menggunakan larutan yang mengandung alkohol 30%, 50%,
atau 70%, Img/ml kloramfenikol, dan air suling steril pada area media yang
telah ditentukan. Gunakan pinset steril untuk melakukan ini, berikan tekanan
lembut."’Lakukan tiga kali pengulangan dengan menggunakan kloramfenikol
konsentrasi 30%, 50%, dan 70% pada konsentrasi 1mg/ml, serta aquades
steril. Selanjutnya, cawan petri diinkubasi dalam inkubator pada suhu 35°C

selama 24 jam, ulangi proses ini selama 24 jam berikutnya.'’

5. Uji sensitivitas bakteri Pengukuran Zona Hambat

Metode difusi cakram digunakan untuk melakukan percobaan pada bakteri

Staphylococcus aureus.”” Suspensi kuman Staphylococcus aureus ditampung

menggunakan kapas steril kemudian dioleskan pada setiap permukaan media

MHA."” Selanjutnya, kertas cakram aseptik diposisikan pada permukaan cangkir

yang telah diseka untuk mendeteksi bakteri.'” Kertas cakram dilapisi dengan

ekstrak kayu manis dalam jumlah yang berbeda-beda, yaitu 30%, 50%, dan 70%.

Selain itu, kontrol positif (kloramfenikol) dan kontrol negatif (air suling steril)

dimasukkan. Aktivitas antibakteri ekstrak kayu manis diuji menggunakan
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mikropipet yang dilanjutkan dengan inkubasi pada suhu 370C selama 24 jam.
Setelah masa inkubasi, luas area yang pertumbuhannya terhambat diukur dan
diukur dengan menggunakan jangka sorong. Pengukuran ini kemudian dianalisis
menggunakan rumus yang mengurangkan diameter kertas cakram dengan

. . 1
diameter zona bening.'®

3.8 Teknik Pengumpulan Data
Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer, yaitu bahan
yang diperoleh atau dikumpulkan langsung oleh peneliti. Teknik pengumpulan

data didasarkan pada hasil zona hambat bakteri (Staphylococcus aureus).”'

3.9 Teknik Analisa Data

Tabel distribusi menyimpan dan mengatur data dalam bentuk tabel, dengan
data masing-masing variabel disimpan secara terpisah. Setelah itu, Solusi Produk dan
Layanan Statistik IBM (SPSS) digunakan untuk memeriksa data yang dikumpulkan.’
Uji Shapiro-Wilk digunakan untuk memeriksa apakah data yang dikumpulkan
normal. Setelah verifikasi hasil normal, dilakukan analisis varians (ANOVA) dengan
menggunakan tingkat signifikansi P<0,05.” Ini diikuti dengan tes Post-Hoc.Jika hasil
uji tanda berbeda P<0,05 maka ekstrak kayu manis (Cinnamomum burmannii)

efekti.’
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3.10Tahapan penelitiaan

Pembuatan ekstrak kulit
kayu manis

l

Pembiakan bakteri
Staphylococcus aureus

l

Pemberian perlakuan

P1(ekstrak kayu P2(ekstrak kayu P3(ekstrak kayu P4(Kloramfenik Kontrol (tanpa
manis 30%) manis 50%) manis 70%) ol 30ug) penambahan)

Uji bakteri (bakteri
diinkubasi selama 24 jam)

l

Pengukuran zona hambat

Gambar 3.1 Tahapan Penelitian
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BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Hasil Penelitian

Penelitian ini dilakukan sejalan dengan kode etik yang telah disetujui oleh
FK UMSI U 1 dengan nomor 1 etik 1106/K1 EPK/FK1 UMSI U1/2023. Penelitian
ini dilakukan dalam waktu 10 hari,Dengan rincian 8 hari pembuataan extrak kayu
manis (Cinnamomum burmannii) dengan konsentrasi 30%,50% dan70% dan
dilanjutkan pemberian perlakuan ke bakteri Staphylococcus aureus sebanyak 3
kali pengulangan ,dilanjutkan proses inkubasi selama 24 jam. Setelah masa
inkubasi dilanjutkam hasil pembacaan daya hambat bakteri Staphylococcus

aureus mengunakan jangka sorong dengan satuan mm.

Tabel 4.1 Hasil Zona hambat Bakteri Staphylococcus aureus

variabel Perlakuan P1 P2 P3
Staphylococcus K- -
aureus
K+ 22 24 25
30% 13 13 19
50% 16 16,5 20
70% 19,5 17,5 20,5

Berdasarkan data tabel diatas, di dapatkan hasil dari kosentrasi negatif
tidak menunjukan zona hambat pada pertumbuhan bakteri Staphylococcus.Pada
kosentrasi positif dan ektrak kulit kayu manis menunjukan adanya daya hambat ,
Pada Kosentrasi 30% dengan daya hambat 19mm , Pada Kosentrasi 50% dengan
daya hambat 20mm, dan daya hambat tertinggi pada Kosentrasi 70% dengan daya
hambat 20,5mm sebanyak tiga kali pengulangan.

21
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4.2 Analisis data
Tabel 4.2 Uji Normalitas Kelompok Perlakuan

Tests of Normality

Shapiro-Wilk
Perlakuan Statistic df Sig.
Bakteri Staphylococcus Kontrol Positif .964 3 637
Aureus Konsentrasi 30% .812 3 144
Konsentrasi 50% .842 3 220
Konsentrasi 70% .964 3 .637

Data dalam penelitian ini mengikuti distribusi normal seperti terlihat pada
tabel di atas. Akibatnya, analisis parametrik digunakan untuk pengujian hipotesis,
dalam hal ini adalah One Way ANOVA.Di karenakan hasil yang diperoleh dari data

kosentrasi positif dan kosentrasi 70% memiliki hasil yang sama.

Tabel 4.3 Hasil Uji Homogenitas

Variabel Sig. Kesimpulan
Bakteri Staphylococcus 0.197 Homogen
Aureus

Tabel di atas menunjukkan bahwa varians data penelitian ini memiliki
variansi yang homogen, sehingga data penelitian yang diperoleh layak diuji

menggunakan statistik parametrik.

Tabel 4.4 Hasil Uji One-Way ANOVA Daya Hambat Bakteri

Variabel Perlakuan Mean Sig. Kesimpulan

Bakteri Kontrol Positif 2.367
Konsentrasi 30% 1.517 .
Stapztljlr(i(;ccus Konsentrasi 50% 1750 0.010 Signifikan

Konsentrasi 70% 1.917

Hasil pengujian one way ANOVA yang disajikan pada tabel di atas

menunjukkan bahwa nilai signifikansi <0.05, sehingga hipotesis penelitian dapat
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diterima. Artinya data menunjukkan bahwa ekstrak kayu manis (Cinnamomum
burmannii) efektif sebagai antibakteri terhadap pertumbuhan Staphylococcus aureus
secara disc diffusion. Karena pengujian one way ANOVA menunjukkan hasil yang
signifikan, maka penelitian ini dapat dilanjutkan dengan uji post hoc benferroni. Di
gunakan untuk membandingkan beberapa pasangan rata-rata yang berada di dalam
suatu kelompok data secara signifikan satu sama lain. Berikut merupakan hasil
pengujian post hoc.

Tabel 4.5 Hasil Uji Post Hoc Daya Hambat Bakteri

Variabel Perlakuan Sig. Kesimpulan
Bakteri K+ K 30% 0.011 Signifikan
Staphylococcus K 50% 0.062 Tidak Signifikan
Aureus K 70% 0.245 Tidak Signifikan
K 30% K+ 0.011 Signifikan
K 50% 1.000 Tidak Signifikan
K 70% 0.374 Tidak Signifikan
K 50% K+ 0.062 Tidak Signifikan
K 30% 1.000 Tidak Signifikan
K 70% 1.000 Tidak Signifikan
K 70% K+ 0.245 Tidak Signifikan
K 30% 0.374 Tidak Signifikan
K 50% 1.000 Tidak Signifikan

Hasil pengujian post hoc yang disajikan pada tabel di atas menunjukkan
bahwa terdapat efektfitas yang berbeda signifikan antara kelompok bakteri yang
diberikan kloramfenikol dengan kelompok yang diberi tambahan ekstrak kayu
manis dengan konsenterasi 30% dengan hasil pengaruh yang lebih kecil dari
kosentrasi positif sehinga nilai yang diperoleh signifikan,sedangkan konsetrasi

50% dan 70% pengaruh yang di hasilkan mendekati dengan konsentrasi positif.

Hasil pengujian post hoc yang disajikan pada tabel di atas menunjukkan
bahwa terdapat efektfitas yang berbeda signifikan antara kelompok bakteri yang
diberikan kloramfenikol dengan kelompok yang diberi tambahan ekstrak kayu

manis dengan konsenterasi 30% dengan hasil pengaruh yang lebih kecil dari
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kosentrasi positif sehinga nilai yang diperoleh signifikan,sedangkan konsetrasi

50% dan 70% pengaruh yang di hasilkan mendekati dengan konsentrasi positif.

4.3 Pembahasan

Temuan penelitian diamati dengan menghitung zona hambat yang
ditunjukkan dengan terbentuknya area berbeda di sekitar kertas cakram pada
setiap kelompok konsentrasi pengujian (30%, 50%, 70%), serta kelompok kontrol
positif dan negatif, berikut ini. masa pengobatan 24 jam. Cakram kertas yang
diberi ekstrak kulit kayu manis pada konsentrasi 30%, 50%, dan 70%
menunjukkan zona-zona berbeda tanpa pertumbuhan. Cakram kertas dikelilingi
oleh zona berbeda pada kontrol negatif dan positif. Langkah selanjutnya adalah
melakukan pengukuran dengan jangka sorong kemudian mencatat hasilnya dalam
sebuah tabel. Pembentukan zona hambat terhadap bakteri Staphylococcus Aureus
tidak diamati pada kontrol negatif. Konsentrasi kloramfenikol 30 pg, yang
digunakan sebagai kontrol positif, menghambat pertumbuhan bakteri
Staphylococcus aureus, menghasilkan zona hambat rata-rata berdiameter 25 mm.
Sangat kuat (zona hambat > 20 mm), kuat (zona hambat > 10-20 mm), sedang
(zona hambat > 5 mm) hingga lemah (zona hambat < 10 mm) adalah empat
kelompok yang dimasukkan oleh David dan Stout sebagai kelompok utama. daya
antibakteri sesuai dengan diameter zona hambat. Resistensi di bawah 5 mm.*

Karena uji ANOVA satu arah memberikan hasil yang signifikan secara
statistik, maka sebaiknya dilanjutkan dengan uji post hoc untuk menyelidiki
penelitian lebih lanjut. Temuan uji post hoc menunjukkan perbedaan efektivitas
yang substansial antara kelompok bakteri yang diobati dengan kloramfenikol dan
kelompok yang diobati dengan tambahan ekstrak kayu manis konsentrasi 30%.
Salah satu spesies bakteri komensal yang menghuni kulit dan selaput lendir
manusia adalah Staphylococcus aureus. Ini menyumbang sekitar 30% dari koloni
bakteri di tubuh manusia. Staphylococcus aureus adalah kuman umum yang dapat
menginfeksi berbagai jenis jaringan lunak, kulit, sayatan bedah, tulang, dan sendi.
Bakteri Staphylococcus aureus merupakan sumber potensial HAB dan infeksi

sistem pernapasan lainnya yang didapat di rumah sakit.>*
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Dalam dunia pengobatan tradisional China, kayu manis digunakan sebagai
zat pelindung saraf untuk mengobati diabetes dan penyakit lain seperti infeksi
kulit peradangan, gangguan pencernaan, dan infeksi saluran pernafasan dan
kemih.'* Minyak atsiri kayu manis sebagian besar terdiri dari 5,05% flavonoid,
3,65% saponin, dan 1,30% tanin, selain itu juga mengandung saponin dan minyak
atsiri yang terdapat pada daun dan kulit batang kayu manis. yang mempunyai
karakteristik antimikroba.”

Saponin yang berada kulit kayu manis dapat memperlambat atau
menghentikaan mikroorganisme pada pertumbuhan seperti bakteri Staphylococcus
aureus. Antibakteri mengganggu permeabilitas sel dengan mengubah tegangan
permukaan dan pengikatan lipid, sehingga menyebabkan sekresi lipid dari dinding
sel.'*

Bahan kimia fenolik berfungsi menyebabkan denaturasi permanen protein
sel bakteri, sehingga menghambat pertumbuhan bakteri. Flavonoid mempunyai
kemampuan merusak permeabilitas dinding sel bakteri sehingga mengakibatkan
perlambatan pertumbuhan bakteri. Kematian sel bakteri dapat dipicu oleh tanin
melalui pengendapan protein. Kapasitas alkaloid untuk merangkum DNA
bertanggung jawab atas tindakan antibakterinya.36

Berdasarkan temuan penelitian sebelumnya, uji aktivitas antibakteri
kombinasi ekstrak daun kayu manis menunjukkan bahwa kekuatan hambat
meningkat seiring dengan meningkatnya konsentrasi, sehingga menghasilkan
lebar zona hambat yang lebih besar. Ekstrak daun kayu manis konsentrasi 100%
menghasilkan zona hambat dengan diameter terbesar. Perlakuan kontrol positif
yang terdiri dari tetrasiklin dan ekstrak daun kayu manis 100% hanya mempunyai
selisih sekitar 0,58 mm. Efek antibakteri dari tetrasiklin dan ekstrak daun kayu
manis sangat mirip. Namun, metode yang paling efektif untuk menghambat
pertumbuhan bakteri Staphylococcus adalah ekstrak daun kayu manis konsentrasi
100%.'

Penelitian sebelumnya telah menunjukkan sifat antibakteri dan antioksidan
kulit kayu manis, khususnya terhadap lima jenis bakteri, termasuk Staphylococcus

aureus. Karena mengandung komponen fenolik, minyak kulit kayu manis lebih
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efektif dibandingkan pengobatan antibakteri lainnya terhadap bakteri gram positif.
Daya hambat sedang gel 3% dan daya hambat sedang gel 7% tidak sama, serta
potensi penghambatan aktivitas bakteri berbeda pada kedua konsentrasi. Hal ini
terjadi karena bahan kimia yang bersifat polar dapat dengan mudah menembus
dinding sel bakteri."*

Diameter zona hambat yang mengelilingi sumur ditentukan dengan
mengukur secara horizontal dan vertikal menggunakan mistar skala. Pengukuran
yang diperoleh kemudian dikurangi dari diameter sumur sebesar 7 mm. Gel
minyak atsiri kulit kayu manis dengan konsentrasi HPMC 3% menghasilkan zona
hambat 5 mm dan mempunyai efek hambat sedang. Zona hambat berukuran 7,8
mm dan dihambat ringan dengan gel yang mengandung minyak atsiri kulit kayu
manis pada konsentrasi HPMC 7%. Aktivitas penghambatan dalam jumlah sedang
ditunjukkan oleh kontrol positif, yang memiliki zona hambat 7,3 mm. Sebaliknya,
tidak terdapat zona hambat (0 mm) pada kontrol negatif, yang menunjukkan
bahwa kontrol tersebut tidak memiliki fungsi penghambatan. Gel minyak esensial
kulit kayu manis dengan HPMC 3% dan 7% secara efektif membatasi aktivitas

kuman Staphylococcus aureus, menurut hasil penelitian.**
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Temuan penelitian menunjukkan bahwa dosis ekstrak kulit kayu manis
yang berbeda memiliki dampak nyata pada diameter zona yang menghambat
pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus. FEkstrak daun kayu manis
konsentrasi 70% memberikan pengaruh paling optimal terhadap diameter zona
penghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus. Ketika konsentrasi
meningkat, kemungkinannya juga meningkat. Perluasan diameter zona hambat
menyebabkan peningkatan.

Pada perbandingan antara extrak kayu manis 70% dan Kloramfenikol
30pg.mampu menhambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dengan
daya hambat 20,5mm dan 22 mm,dapat disimpulkan extrak kayu manis 70% dan
Kloramfenikol 30pg memiliki kesetaraan yang sama.

Dapat disimpulkan bahwa dari penelitian sebelum nya kayu manis mampu
menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus dengan metode atau
mengunakan kosentrasi yang berbeda.
5.2 Saran
1. Penelitian lanjutan dengan mengunakan spesies kayu manis yang berbeda
2. Penelitan lanjutan dapat dilakukan dengan konsentrasi yang berbeda dan
kontrol positif yang berbeda
3. Penelitian bisa mengunakan selain bakteri Staphylococcus aureus

4. Penelitian juga bisa mengunakan dengan metode selain disc diffusion

27
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Lampiran 5. Hasil SPSS

Uji Normalitas

Perlakuan Sig. Kesimpulan
Kontrol Positif 0.637 Berdistribusi Normal
Konsentrasi 30% 0.144 Berdistribusi Normal
Konsentrasi 50% 0.22 Berdistribusi Normal
Konsentrasi 70% 0.637 Berdistribusi Normal

Uji Homogenitas

Variabel Sig. Kesimpulan

Bakteri Staphylococcus Aureus 0.197 Varians Homogen

Uji One-way ANOVA

Oneway

Descriptives

Bakteri Staphylococcus Aureus

Maximu
N Mean Std. Deviation =~ Std. Error  Minimum m
Kontrol Positif 3 2.3667 .15275 .08819 2.20 2.50
Konsentrasi 30% 3 1.5167 .33292 .19221 1.30 1.90
Konsentrasi 50% 3 1.7500 .21794 .12583 1.60 2.00
Konsentrasi 70% 3 1.9167 .15275 .08819 1.75 2.05
Total 12 1.8875 .37787 .10908 1.30 2.50
Test of Homogeneity of Variances
Levene
Statistic dfl df2 Sig.
Bakteri Staphylococcus Based on Mean 1.969 3 8 197
Aureus Based on Median .180 3 8 .907
Based on Median and .180 3 4.383 .905
with adjusted df
Based on trimmed 1.674 3 8 .249
mean
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ANOVA
Bakteri Staphylococcus Aureus
Sum of
Squares df Mean Square Sig.
Between Groups 1.161 3 .387 7.549 .010
Within Groups 410 8 .051
Total 1.571 11
Post-hoc
Multiple Comparisons
Dependent Variable: Bakteri Staphylococcus Aureus
Bonferroni
Mean Difference
(I) Perlakuan (J) Perlakuan (I-9) Std. Error Sig.
Kontrol Positif Konsentrasi 30% .85000" .18484 .011
Konsentrasi 50% .61667 .18484 .062
Konsentrasi 70% .45000 .18484 .245
Konsentrasi 30% Kontrol Positif -.85000° .18484 .011
Konsentrasi 50% -.23333 .18484 1.000
Konsentrasi 70% -.40000 .18484 374
Konsentrasi 50% Kontrol Positif -.61667 .18484 .062
Konsentrasi 30% .23333 .18484 1.000
Konsentrasi 70% -.16667 .18484 1.000
Konsentrasi 70% Kontrol Positif -.45000 .18484 .245
Konsentrasi 30% .40000 .18484 .374
Konsentrasi 50% .16667 .18484 1.000

*. The mean difference is significant at the 0.05 level.

Univ ersitas Muhammadiyah Sumatera U tara



Lampiran 7 : Artikel Ilmiah

UJI EFEKTIVITAS ANTIBAKTERI
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*Penulis Korespondens: :arimagaa@gmail.com

ABSTRAK

Pendahuluan: Staphylococcus aureus termasuk Staphylococcus aureus merupakan bakteri
normal yang hidup pada kulit dan selaput lendir tubuh manusia.Setidaknya terdapat 30 koloni
bakteri ini di dalam tubuh manusia. Staphylococcus aureus menyebabkan infeksi kulit dan
jaringan lunak, bekas luka operasi, serta infeksi tulang dan sendi.. Kloramfenikol mempunyai
efek bakteriostatik namun dapat membunuh bakteri pada konsentrasi tinggi.Ini adalah
antibiotik spektrum luas yang digunakan melawan bakteri gram positif, gram negatif dan
anaerobik. kayu manis adalah pohon kecil dalam keluarga Lauraceae yang disebut Cassia
india, tersebar luas di Vietnam, India, Filipina, Myanmar, India dan Cina,Ini dapat digunakan
sebagai bahan baku rempah-rempah dan juga dianggap sebagai ramuan tradisional dalam
cerita rakyat yang digunakan untuk mengobati beberapa kondisi kesehatan, ekstrak C.
burmanni telah terbukti memiliki efek antioksidan, antiinflamasi, antibakteri, dan antikanker
sebagai komposisi fitokimia. Tujuan: Mengetahui efektivitas ekstrak kulit kayu manis
(Cinnamomum burmannii) sebagai antibakteri terhadap Staphylococcus aureus secara disc
diffusion.Metodologi: experimental yang menggunakan desain penelitian “the post-test only
control group design” sebanyak 5 kelompok , digunakan uji Disc Diffusion untuk melihat
respon pertumbuhan bakteri terhadap agen antibakteri mengunakan “ekstrak kulit kayu manis
(Cinnamomum burmannii)”,dilakukan dengan metode ANOVA dan dilanjutkan dengan uji
Post-Hoc. Hasil: Terdapat pengaruh pemberian ekstrak kulit kayu manis dengan Tingkat
konsentrasi  30%,50%,70% menunjukkan bahwa nilai signifikansi. Kesimpulan
menunjukkan bahwa ekstrak kayu manis (Cinnamomum burmannii) efektif sebagai
antibakteri terhadap pertumbuhan Staphylococcus aureus secara disc diffusion.

Kata kunci: Staphylococcus aureus, Kloramfenikol ,Kayu Mani
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ABSTRACT

Introduction: Staphylococcus aureus is a normal flora that lives on the skin and mucous
membranes of the human body, there are at least 30% of the colonies of this bacteria in the
human body, Staphylococcus aureus causes skin and soft tissue infections, surgical scars,
and bone and joint infections. Chloramphenicol has a bacteriostatic effect but can kill
bacteria at high concentrations. This is a broad spectrum antibiotic used against gram-
positive, gram-negative and anaerobic bacteria. Cinnamon is a small tree in the Lauraceae
family called Indian Cassia, widely distributed in Vietnam, India, Philippines, Myanmar,
India and China. It can be used as a raw material for spices and is also considered a
traditional herb in folklore used to treat For several health conditions, C. burmanni extract
has been proven to have antioxidant, anti-inflammatory, antibacterial and anticancer effects
as a phytochemical composition. Objective: To determine the effectiveness of cinnamon
bark extract (Cinnamomum burmannii) as an antibacterial against Staphylococcus aureus
by disc diffusion. Methodology: experimental using research design "the post-test only
control group design" with 5 groups, used the Disc Diffusion test to see the response of
bacterial growth to antibacterial agents using "cinnamon bark extract (Cinnamomum
burmannii)", carried out using the ANOVA method and continued with the Post-test Hoc.
Results: There is an effect of giving cinnamon bark extract with concentration levels of
30%, 50%, 70%, indicating that the value is significant. Conclusion: shows that cinnamon
extract (Cinnamomum burmannii) is effective as an antibacterial against the growth of
Staphylococcus aureus by disc diffusion.
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PENDAHULUAN

Manusia secara teratur
menyesuaikan diri dengan lingkungan
sekitarnya, termasuk mikroba, dalam
kehidupan sehari-hari. Biasanya, manusia
menyimpan sejumlah besar
mikroorganisme, yang sebagian besar
tidak  berbahaya. @~ Namun, selama
pertumbuhannya, terdapat juga banyak
bakteri yang merupakan agen penyebab
penyakit yang signifikan, seringkali
berasal dari sumber normal. tanaman dan
menyebabkan infeksi.'! Menurut Profil
Kesehatan Indonesia, 10 rumah sakit
teratas adalah penyakit menular menurut
beberapa peringkat, antara lain diare
nomor satu dan pneumonia nomor 10.2

Staphylococcus  aureus  dan
Escherichia coli adalah dua penyebab
utama banyak infeksi. pada manusia. ,
termasuk infeksi aliran darah manusia
(BSI).3
bakteremia Staphylococcus Aureus (SAB)
di negara Skandinavia adalah 26/100.."

Menurut  data,  kejadian

Staphylococcus kuning adalah bakteri
patogen yang paling umum diisolasi dari
pasien rawat inap.

Dengan pasien yang dirawat di
rumah sakit di AS dan merupakan bakteri
paling umum kedua di luar rumah sakit,
infeksi Staphylococcus Aureus semakin
sulit diobati karena resisten terhadap
banyak antibiotik, termasuk metisilin,

Staphylococcus aureus (MRSA) yang

resisten terhadap vankomisin,

Staphylococcus aureus  yang resistan
terhadap vankomisin (VISA),
Staphylococcus aureus yang resistan
(hVISA)  dan

terhadap  vankomisin

Staphylococcus aureus  yang resistan
terhadap vankomisin (VRSA), munculnya

strain yang resisten semakin meningkat

frekuensi infeksi ~ Staphylococcus
aureus..’
Staphylococcus kuning

merupakan  bakteri yang biasanya
ditemukan pada kulit dan selaput lendir.
Bakteri ini membentuk setidaknya 30%
dari total koloni bakteri yang ada.
Staphylococcus  aureus  bertanggung
jawab atas infeksi kulit dan jaringan
lunak, infeksi bekas luka operasi, serta
infeksi pada tulang dan sendi di dalam
tubuh manusia. Staphylococcus kuning
adalah patogen yang dapat menyebabkan
infeksi aliran darah yang didapat di
rumah sakit (HAB) dan infeksi saluran
pernafasan yang terjadi di fasilitas
kesehatan.*”

Kloramfenikol mempunyai Zat
yang bersifat bakteriostatik, artinya
menghambat ~ pertumbuhan  kuman.
Namun pada dosis tinggi mampu
membunuh mikroorganisme. Ini adalah
antibiotik serbaguna yang secara efektif
menargetkan berbagai macam bakteri,

termasuk strain gram positif, gram

negatif, dan anaerobik. Kloramfenikol
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berfungsi menghambat sintesis protein
melalui pengikatannya pada subunit
ribosom 50S, sehingga secara langsung
menghambat ~ pembentukan  protein
bakteri.  Kloramfenikol =~ menghambat
perlekatan RNA transfer ke situs A
ribosom 50S pada tingkat molekuler.®’
Obat ini juga digunakan untuk infeksi
riketsia,

serius  seperti  penyakit

meningitis  yang  disebabkan  oleh

Haemophilus Influenza, Neisseria
meningitidis, atau Streptococcus.’
Penyalahgunaan antibiotik telah
mengakibatkan meluasnya terjadinya
resistensi antimikroba (AMR). Hal ini
mendorong pencarian obat antibakteri
baru, yang memainkan peran penting
dalam pengobatan modern dengan
menghindari kematian dini yang tak
terhitung jumlahnya yang disebabkan
oleh penyakit bakteri menular.® Bunga
Cinnamoum burmanni (kayu manis)
adalah pohon kecil dalam keluarga
Lauraceae yang disebut Cassia india,
tersebar luas di Vietnam, India, Filipina,
Myanmar, India dan Cina,Ini dapat
digunakan sebagai bahan baku rempah-
rempah dan juga dianggap sebagai
ramuan tradisional dalam cerita rakyat
yang digunakan untuk  mengobati
beberapa kondisi kesehatan, ekstrak C.

burmanni telah terbukti memiliki efek

antioksidan, antiinflamasi, antibakteri,

dan antikanker sebagai komposisi
fitokimia.’

Kayu manis merupakan rempah-
rempah yang umum digunakan baik di
sektor kuliner maupun komersial untuk
meningkatkan cita rasa berbagai produk.
Selain itu, kayu manis adalah cara terbaik
untuk mempermanis makanan secara
alami dan membuatnya terasa lebih enak.
Karena efek antimikroba, antioksidan,
dan  antikankernya, @ kayu  manis
digunakan secara luas dalam industri
farmasi dan kosmetik.™ Pengobatan
tradisional Tiongkok memanfaatkan sifat
neuroprotektif  kayu  manis  untuk
mengatasi  berbagai masalah medis,
seperti diabetes, peradangan, gangguan
pencernaan, dan ISK.? Minyak atsiri,
saponin, dan flavonoid yang terdapat
pada kulit kayu dan daun kayu manis
terdiri dari sinamaldehida (60,72%),
eugenol  (17,62%), dan  kumarin
(13,39%), yang merupakan kandungan
utama minyak atsiri kayu manis.
Konstituen ini memiliki karakteristik
antimikroba.®

Salah satu bahan herbal yang
telah diteliti efek antibakterinya adalah
kayu manis. Berdasarkan penelitian,
minyak herba kayu manis Cinnamomum
zeylanicum dan ekstrak etanol (50%)
diketahui memiliki efek antibakteri
1

Menurut

(E)-cinnamaldehyde

terhadap 10 jenis bakteri."

penelitian  lain,
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(minyak atsiri) dan proanthocyanidins
(polifenol) merupakan komponen dari
minyak herbal bunga Cinnamomum
burmannii dengan sifat antibakteri.?
Minyak daun kayu manis herbal
Cinnamom osmophloeum mengandung
cinnamaldehyde, yang memiliki efek
antibakteri.'?

Ada 30 penelitian berbeda yang
mengevaluasi potensi tanaman kayu
manis  sebagai agen antimikroba.'?
Bakteri yang diteliti adalah Enterobacter
aerogenes, Enterobacter cloacae,
Haemophilus influenza, Helicobacter
pylori, Klebsiella pneumonia, Proteus
mirabilis,  Pseudomonas  aeruginosa,
Salmonella typhimurium, Staphylococcus
albus dan Yersinia enterocolitica.*®
Oleh karena itu, para peneliti tertarik
untuk menggunakan metode Difusi
Cakram untuk mengetahui apakah ekstrak
kayu  manis  efektif menghambat
pertumbuhan  kuman  Staphylococcus

aureus.

METODE

Jenis Penelitian“The post-test only
control group design” adalah pendekatan
penelitian  yang  digunakan  dalam
penelitian eksperimental ini. Penerapan
metode Difusi Cakram untuk memastikan
dampak obat antibakteri, khususnya
ekstrak  kulit kayu  Cinnamomum

burmannii, terhadap pertumbuhan

bakteri. Variable indenpenden dalam
penelitian ini adalah ekstrak kayu manis
danVariabel dependen penelitian ini
adalah zona hambat terhadap
Staphylococcus aureus.Penelitian
dilakukan pada 15 Desember 2023
sampai Januari 2024 di Laboratorium
Departemen Mikrobiologi dan Biokimia
Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara. Sampel
penelitian yang digunakan adalah bakteri
Staphylococcus aureus yang akan dibagi

menjadi beberapa perlakuan :

1. Kontrol negatif  :tanpa penambahan
antimikroba apapun
2. Kontrol positif :di berikan
kloramfenikol.
3. P1: diberi tambahan ekstrak kayu
manis dengan
konsenterasi 30%
4, P2 : diberi tambahan ekstrak kayu
manis dengan konsenterasi 50%
5. P3 : diberi tambahan ekstrak kayu
manis dengan konsenterasi 70%
Dan masing-masing perlakuan akan
dilakukan sebanyak 3 kali pengulangan.
Alat-alat yang  digunakan  dalam

penelitian ini sebagai berikut:

Timbangan
Alat tulis

Corong buchner

A w0 e

Laboratory bottle
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Rotary vacuum evelator

5

6. Toples kaca

7. Timbangan analitik
8. Oven

9. Ose

10. Pinset

11. Bunsen

12. Tabung reaksi

13. Rak tabung reaksi

14. Micropipette

15. Jangka sorong

16. Incubator

17. Spektofotometer

18. Petridish
Bahan-bahan yang digunakan pada
penelitian ini sebagai berikut:

1. Kayu manis

2. Staphylococcus aureus

3. Aquades
Bahan dan alat yang diperlukan untuk
proses penelitian.?®
Cara Kerja29
Kayu manis

Bahan yang digunakan ialah kulit

kayu manis spesies Cinnamomum
burmanni yang manis yang di beli di
pasar sukaramai medan Sumatra utara,
yang sudah di  identifikasi  di

Laboraturium  Universitas ~ Sumatera
Utara.Yang memiliki Senyawa kimia
ekstrak kayu manis yang berperan
sebagai antibakteri antara lain flavonoid
5,05%, saponin 3,65%, dan tanin

1,30%.%

Sterilisasi Alat

Sebelum digunakan, instrumen
disterilkan menggunakan autoklaf pada
suhu 121°C dengan durasi 15-30 menit.
Peralatan yang tidak sesuai untuk
sterilisasi menggunakan autoklaf
disterilkan menggunakan etanol 96%.
Pembuatan Ekstrak Kayu Manis

Kulit kayu manis yaitu dari spesies
C. burmannii diukur dan dibersihkan dalam
wadah yang luas, kemudian dipotong kecil-
kecil dan dijemur di bawah sinar matahari
untuk dijemur. Selanjutnya haluskan adonan
tersebut menggunakan blender Vitamix lalu
saring hingga menjadi bubuk. Selanjutnya
larutkan kayu manis dengan menambahkan
1000 liter etanol 96%. Pindahkan hasil
saringan ke dalam labu destilasi dan siapkan
alat dengan Rotary Evaporator untuk
mengisolasi pelarut etanol dari ekstrak daun
sehingga diperoleh ekstrak pekat berbentuk
pasta. Selanjutnya, sesuaikan suhu menjadi
50°C dan biarkan pelarut menguap selama
kurang lebih 2 jam untuk setiap ekstrak.
Uji Antibakteri

Media Blood Agar Plate (BAP)
yang disiapkan dan ditempatkan dalam
kondisi anaerobik digunakan untuk uji
antibakteri. Media yang telah disiapkan
dibagi menjadi empat bagian dengan
menggunakan spidol di bagian bawah
cawan petri untuk memberi label pada
masing-masing ekstrak etanol daun kayu

manis (C. burmannii) dengan konsentrasi
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30%, 50%, dan 70% kloramfenikol pada

30

Kemudian kloramfenikol

30ug.
diambil sebanyak 1ml dan dilarutkan
dalam 1 ml aquadest steril sehingga
didapat  dosis dosis

30ug  sebagai

kloramfenikol untuk wuji antibakteri
Staphylococcus aureus. Pertama, rendam
kapas steril ke dalam tabung yang berisi
suspensi kultur bakteri Staphylococcus
aureus. Selanjutnya, sebarkan suspensi
secara hati-hati dan merata ke seluruh
permukaan media BAP3  Untuk
memastikan suspensi bakteri menutupi
seluruh  permukaan secara merata,
celupkan dan oleskan kembali. Langkah
kedua,

cakram tersebut dengan menggunakan

rekatkan kertas cakram pada

larutan yang mengandung alkohol 30%,
50%, atau 70%, lmg/ml kloramfenikol,
dan air suling steril pada area media yang
telah ditentukan. Gunakan pinset steril
untuk melakukan ini, berikan tekanan
lembut. 3% Lakukan tiga kali
pengulangan

dengan  menggunakan

kloramfenikol konsentrasi 30%, 50%,
dan 70% pada konsentrasi 1mg/ml, serta
aquades steril. Selanjutnya, cawan petri
diinkubasi dalam inkubator pada suhu
35°C selama 24 jam, ulangi proses ini
selama 24 jam berikutnya.?®

Uji sensitivitas bakteri Pengukuran
Zona Hambat

Metode difusi cakram digunakan

untuk melakukan percobaan pada bakteri

Staphylococcus aureus. Suspensi kuman

Staphylococcus aureus ditampung

menggunakan  kapas  steril kemudian
dioleskan pada setiap permukaan media
MHA. Selanjutnya, kertas cakram aseptik
diposisikan pada permukaan cangkir yang
telah diseka untuk mendeteksi bakteri.
Kertas cakram dilapisi dengan ekstrak kayu
manis dalam jumlah yang berbeda-beda,
yaitu 30%, 50%, dan 70%. Selain itu,
kontrol positif (kloramfenikol) dan kontrol
negatif (air suling steril) dimasukkan.
Aktivitas antibakteri ekstrak kayu
manis diuji menggunakan mikropipet yang
dilanjutkan dengan inkubasi pada suhu 370C
selama 24 jam. Setelah masa inkubasi, luas
area yang pertumbuhannya terhambat diukur
dan diukur dengan menggunakan jangka
sorong. Pengukuran ini kemudian dianalisis
menggunakan rumus yang mengurangkan
diameter kertas cakram dengan diameter
zona bening.?**

Data digunakan  dalam

yang
penelitian ini adalah data primer, yaitu
bahan yang diperoleh atau dikumpulkan
langsung oleh peneliti. Teknik pengumpulan
data didasarkan pada hasil zona hambat
bakteri (Staphylococcus aureus).?® Tabel
distribusi menyimpan dan mengatur data
dalam bentuk tabel, dengan data masing-
masing variabel disimpan secara terpisah.
Setelah itu, Solusi Produk dan Layanan

Statistik IBM (SPSS) digunakan untuk

memeriksa data yang dikumpulkan. Uji
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Shapiro-Wilk digunakan untuk memeriksa
apakah data yang dikumpulkan normal.
Setelah verifikasi hasil normal, dilakukan
analisis  varians  (ANOVA)  dengan
menggunakan tingkat signifikansi P<O0,05.
Ini diikuti dengan tes Post-Hoc.Jika hasil uji
tanda berbeda P<0,05 maka ekstrak kayu
manis (Cinnamomum burmannii) efektif 28,
HASIL

Penelitian ini dilakukan sejalan
dengan kode etik yang telah disetujui
oleh FK UMSU dengan nomor 1 etik
1106/KEPK/FK UMSU/2023. Penelitian
ini  dilakukan  dalam  waktu 10
hari,Dengan rincian 8 hari pembuataan
extrak kayu manis (Cinnamomum
burmannii) dengan konsentrasi 30%,50%
dan70% dan dilanjutkan pemberian
perlakuan ke bakteri Staphylococcus
aureus sebanyak 3 kali pengulangan
,dilanjutkan proses inkubasi selama 24
jam. Setelah masa inkubasi dilanjutkam
hasil pembacaan daya hambat bakteri
Staphylococcus — aureus mengunakan
jangka sorong dengan satuan mm. , di
dapatkan hasil dari kosentrasi negatif
tidak menunjukan zona hambat pada
pertumbuhan bakteri
Staphylococcus.Pada kosentrasi positif
dan ektrak kulit kayu manis menunjukan
adanya daya hambat , Pada Kosentrasi
30% dengan daya hambat 19mm , Pada
Kosentrasi 50% dengan daya hambat
20mm, dan daya hambat tertinggi pada

Kosentrasi 70% dengan daya hambat
20,5mm sebanyak tiga kali pengulangan.
Analisis data Uji Normalitas Kelompok
Perlakuan
Tests of Normality
Shapiro-Wilk
Stat
Perlakuan istic df Sig.
Kontrol .964 3 .637
Positif
Konsentr .812 3 .144
asi 30%
Konsentr .842 3 .220
asi 50%
Konsentr .964 3 .637
asi 70%

Berdasarkan data dalam penelitian ini
mengikuti  distribusi  normal  seperti
terlihat pada tabel di atas. Akibatnya,
analisis parametrik digunakan untuk
pengujian hipotesis, dalam hal ini adalah
One Way ANOVA.Di karenakan hasil
yang diperoleh dari data kosentrasi positif
dan kosentrasi 70% memiliki hasil yang

sama.

Hasil Uji Homogenitas

Variabel Sig. Kesimpulan
Bakteri 0.197 Homogen
Staphylococcus
Aureus

Tabel di atas menunjukkan bahwa varians
data penelitian ini memiliki variansi yang
homogen, sehingga data penelitian yang
diperoleh layak diuji menggunakan

statistik parametrik.
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Hasil Uji One-Way

ANOVA Daya Hambat
Bakteri
Variabe Perlakua Me Si Kesim
I n an g. pulan
Kontrol 2.3
Positif 67

Bakteri Konsentr 1.5
Staphylo  asi30% 17 0.0 Signifi
coccus  Konsentr 1.7 10 kan
Aureus  asib50% 50

Konsentr 1.9

asi70% 17

Hasil pengujian one way ANOVA yang
disajikan pada tabel di atas menunjukkan
bahwa nilai signifikansi <0.05, sehingga
hipotesis penelitian dapat diterima. Artinya
data menunjukkan bahwa ekstrak kayu manis
(Cinnamomum burmannii) efektif sebagai
antibakteri terhadap pertumbuhan
Staphylococcus aureus secara disc diffusion.
Karena pengujian one way ANOVA
menunjukkan hasil yang signifikan, maka
penelitian ini dapat dilanjutkan dengan uji
post hoc benferroni. Di gunakan untuk
membandingkan beberapa pasangan rata-rata
yang berada di dalam suatu kelompok data
secara signifikan satu sama lain.

Hasil Uji Post Hoc Daya Hambat
Bakteri

Variabel Perlakuan S1g Kes;r:pul
70 45  Signifikan
%

K 00 .. ..

30 K+ 11 Signifikan

%

’ 5Ko 10  Tidak
% 00 Signifikan
7KO 0.3 Tidak
% 74 Signifikan

K 0.0 Tidak
K+ N

50 62 Signifikan

0,

% I3<0 1.0 Tidak

00 Signifikan
%
7KO 1.0 Tidak
% 00 Signifikan

K 0.2 Tidak
K+ —_—

70 45  Signifikan

0,

& I3<0 0.3 Tidak
o 74 Signifikan
SKO 1.0 Tidak
% 00 Signifikan

Variabel Perlakuan Sig Kes;rr]]"lpul

Bakteri K+ K 0.0

Staphyloc 30 "~ Signifikan
11

occus %

A

ureus ?o 00  Tidak
62  Signifikan

%

K 0.2 Tidak

Hasil pengujian post hoc yang
disajikan pada tabel di atas menunjukkan
bahwa terdapat efektfitas yang berbeda
signifikan antara kelompok bakteri yang
diberikan kloramfenikol dengan
kelompok yang diberi tambahan ekstrak
kayu manis dengan konsenterasi 30%
dengan hasil pengaruh yang lebih kecil
dari kosentrasi positif sehinga nilai yang
diperoleh signifikan,sedangkan konsetrasi

50% dan 70% pengaruh yang di hasilkan

mendekati dengan konsentrasi positif.
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Hasil pengujian post hoc yang
disajikan pada tabel di atas menunjukkan
bahwa terdapat efektfitas yang berbeda
signifikan antara kelompok bakteri yang
diberikan kloramfenikol dengan
kelompok yang diberi tambahan ekstrak
kayu manis dengan konsenterasi 30%
dengan hasil pengaruh yang lebih kecil
dari kosentrasi positif sehinga nilai yang
diperoleh signifikan,sedangkan konsetrasi
50% dan 70% pengaruh yang di hasilkan
mendekati dengan konsentrasi positif.
PEMBAHASAN

Berdasarkan  hasil  penelitian
diamati dengan menghitung zona hambat
yang ditunjukkan dengan terbentuknya
area berbeda di sekitar kertas cakram
pada setiap kelompok konsentrasi
pengujian  (30%, 50%, 70%), serta
kelompok kontrol positif dan negatif,
berikut ini. masa pengobatan 24 jam.

Cakram kertas yang diberi ekstrak
kulit kayu manis pada konsentrasi 30%,
50%, dan 70% menunjukkan zona-zona
berbeda tanpa pertumbuhan. Cakram
kertas dikelilingi oleh zona berbeda pada
kontrol negatif dan positif. Langkah
selanjutnya adalah melakukan
pengukuran dengan jangka sorong
kemudian mencatat hasilnya dalam
sebuah tabel. Pembentukan zona hambat
terhadap bakteri Staphylococcus Aureus
tidak diamati pada kontrol negatif.

Konsentrasi kloramfenikol 30 pg, yang

digunakan sebagai kontrol positif,
menghambat pertumbuhan bakteri
Staphylococcus  aureus, menghasilkan
zona hambat rata-rata berdiameter 25
mm.

Sangat kuat (zona hambat > 20
mm), kuat (zona hambat > 10-20 mm),
sedang (zona hambat > 5 mm) hingga
lemah (zona hambat < 10 mm) adalah
empat kelompok yang dimasukkan oleh
David dan Stout sebagai kelompok
utama. daya antibakteri sesuai dengan
diameter zona hambat. Resistensi di
bawah 5 mm.*

Karena uji ANOVA satu arah
memberikan hasil yang signifikan secara
statistik, maka sebaiknya dilanjutkan
dengan uji post hoc untuk menyelidiki
penelitian lebih lanjut. Temuan uji post
hoc menunjukkan perbedaan efektivitas
yang substansial antara kelompok bakteri
yang diobati dengan kloramfenikol dan
kelompok yang diobati dengan tambahan
ekstrak kayu manis konsentrasi 30%.
Salah satu spesies bakteri komensal yang
menghuni kulit dan selaput lendir
manusia adalah Staphylococcus aureus.
Ini menyumbang sekitar 30% dari koloni
bakteri di tubuh manusia. Staphylococcus
aureus adalah kuman umum yang dapat
menginfeksi berbagai jenis jaringan
lunak, kulit, sayatan bedah, tulang, dan
sendi. Bakteri Staphylococcus aureus

merupakan sumber potensial HAB dan
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infeksi sistem pernapasan lainnya yang
didapat di rumah sakit.**

Dalam dunia pengobatan
tradisional China, kayu manis digunakan
sebagai zat pelindung saraf untuk
mengobati diabetes dan penyakit lain
seperti  infeksi  kulit  peradangan,
gangguan pencernaan, dan infeksi saluran
pernafasan dan kemih.* Minyak atsiri
kayu manis sebagian besar terdiri dari
5,05% flavonoid, 3,65% saponin, dan
1,30% tanin, selain itu juga mengandung
saponin dan minyak atsiri yang terdapat
pada daun dan kulit batang kayu manis.
yang mempunyai karakteristik
antimikroba.*®

Saponin yang berada kulit kayu
manis  dapat memperlambat  atau
menghentikaan  mikroorganisme pada
pertumbuhan seperti bakteri
Staphylococcus ~ aureus.  Antibakteri
mengganggu permeabilitas sel dengan
mengubah tegangan permukaan dan
pengikatan lipid, sehingga menyebabkan
sekresi lipid dari dinding sel."

Bahan kimia fenolik berfungsi
denaturasi

menyebabkan permanen

protein sel bakteri, sehingga menghambat

pertumbuhan bakteri. Flavonoid
mempunyai kemampuan merusak
permeabilitas  dinding  sel  bakteri

sehingga mengakibatkan perlambatan
pertumbuhan bakteri. Kematian sel

bakteri dapat dipicu oleh tanin melalui

pengendapan protein. Kapasitas alkaloid
untuk merangkum DNA bertanggung
jawab atas tindakan antibakterinya.*®

Berdasarkan temuan penelitian
sebelumnya, uji aktivitas antibakteri
kombinasi ekstrak daun kayu manis
menunjukkan bahwa kekuatan hambat
meningkat seiring dengan meningkatnya
konsentrasi, sehingga menghasilkan lebar
zona hambat yang lebih besar. Ekstrak
daun kayu manis konsentrasi 100%
menghasilkan zona hambat dengan
diameter terbesar. Perlakuan kontrol
positif yang terdiri dari tetrasiklin dan
ekstrak daun kayu manis 100% hanya
mempunyai selisih sekitar 0,58 mm. Efek
antibakteri dari tetrasiklin dan ekstrak
daun kayu manis sangat mirip. Namun,
metode yang paling efektif untuk
menghambat pertumbuhan bakteri
Staphylococcus adalah ekstrak daun kayu
manis konsentrasi 100%."

Penelitian  sebelumnya  telah
menunjukkan  sifat antibakteri dan
antioksidan kulit kayu manis, khususnya
terhadap lima jenis bakteri, termasuk
Staphylococcus aureus. Karena
mengandung komponen fenolik, minyak
kulit  kayu manis lebih  efektif
dibandingkan pengobatan antibakteri
lainnya terhadap bakteri gram positif.
Daya hambat sedang gel 3% dan daya
hambat sedang gel 7% tidak sama, serta

potensi penghambatan aktivitas bakteri
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berbeda pada kedua konsentrasi. Hal ini
terjadi karena bahan kimia yang bersifat
polar dapat dengan mudah menembus
dinding sel bakteri."*

Diameter zona hambat yang
mengelilingi sumur ditentukan dengan
mengukur secara horizontal dan vertikal
menggunakan mistar skala. Pengukuran
yang diperoleh kemudian dikurangi dari
diameter sumur sebesar 7 mm. Gel
minyak atsiri kulit kayu manis dengan
konsentrasi HPMC 3% menghasilkan
zona hambat 5 mm dan mempunyai efek
hambat sedang. Zona hambat berukuran
7,8 mm dan dihambat ringan dengan gel
yang mengandung minyak atsiri kulit
kayu manis pada konsentrasi HPMC 7%.
Aktivitas penghambatan dalam jumlah
sedang ditunjukkan oleh kontrol positif,
yang memiliki zona hambat 7,3 mm.
Sebaliknya, tidak terdapat zona hambat (0
mm) pada kontrol negatif, yang
menunjukkan bahwa kontrol tersebut
tidak memiliki fungsi penghambatan. Gel
minyak esensial kulit kayu manis dengan
HPMC 3% dan 7% secara efektif
membatasi aktivitas kuman
Staphylococcus aureus, menurut hasil
penelitian.**
KESIMPULAN

Berdasarkan  hasil  penelitian
menunjukkan bahwa dosis ekstrak kulit

kayu manis yang berbeda memiliki

dampak nyata pada diameter zona yang

menghambat pertumbuhan bakteri
Staphylococcus aureus. FEkstrak daun
kayu manis konsentrasi 70% memberikan
pengaruh  paling optimal terhadap
diameter zona penghambat pertumbuhan
bakteri Staphylococcus aureus. Ketika
konsentrasi meningkat, kemungkinannya
juga meningkat. Perluasan diameter zona
hambat menyebabkan peningkatan.

Pada perbandingan antara extrak
kayu manis 70% dan Kloramfenikol
30pg.mampu menhambat pertumbuhan
bakteri Staphylococcus aureus dengan
daya hambat 20,5mm dan 22 mm,dapat
disimpulkan extrak kayu manis 70% dan
Kloramfenikol 30pg memiliki kesetaraan
yang sama.

Dapat disimpulkan bahwa dari penelitian
sebelum nya kayu manis mampu
menghambat pertumbuhan bakteri
Staphylococcus aureus dengan metode
atau mengunakan kosentrasi yang
berbeda.
Saran
1. Penelitian lanjutan dengan
mengunakan spesies kayu manis
yang berbeda
2. Penelitan lanjutan dapat dilakukan
dengan konsentrasi yang berbeda
dan kontrol positif yang berbeda

3. Penelitian bisa mengunakan selain

bakteri Staphylococcus aureus
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4. Penelitian juga bisa mengunakan
dengan metode selain disc

diffusion
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