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oNole

Abstrak

Latar Belakang: Penyakit infeksi saluran cerna seperti diare dan tifoid masih menjadi
masalah kesehatan utama, terutama di negara berkembang yang diperparah oleh tingginya
kasus resistensi antibiotik. Pemanfaatan tanaman herbal seperti buah kersen (Muntingia
calabura L.) sebagai agen antibakteri alami menjadi alternatif yang potensial, namun
penelitian terhadap pengaruhnya baik pada bakteri patogen maupun bakteri komensal
masih terbatas. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efek antibakteri
ekstrak buah kersen (Muntingia calabura L.) terhadap Escherichia coli dan Lactobacillus
bulgaricus secara in vitro. Metode: Penelitian ini merupakan studi laboratoris menggunakan
metode difusi cakram dengan Rancangan Acak Lengkap (RAL), melibatkan dua konsentrasi
ekstrak buah kersen (50% dan 100%). Hasil: Dari hasil uji diperoleh diameter zona hambat
paling besar yang dihasilkan yaitu pada konsentrasi 100% kemudian 50% dengan bakteri
L.bulgaricus sebagai bakteri yang paling sensitif. Kesimpulan: Ekstrak buah kersen memiliki
efek antibakteri terhadap E. coli dan L. bulgaricus, dengan efek antibakteri lebih tinggi
terhadap L. bulgaricus.

Kata Kunci: antibakteri; muntingia calabura L; resistensi antibiotik

Abstract

Background: Gastrointestinal infections such as diarrhea and typhoid are still a major health
problem, especially in developing countries, which is exacerbated by the high number of cases
of antibiotic resistance. The use of herbal plants such as cherry fruit (Muntingia calabura L.) as
a natural antibacterial agent is a potential alternative, however research on its effect on both
pathogenic and commensal bacteria is still limited. Objective: This study aims to analyze the
antibacterial effect of jamaican cherry extract on growth of Escherichia coli and Lactobacillus
bulgaricus in vitro. Methods: This study is a laboratory study using the disc diffusion method
with a Completely Randomized Design (CRD), involving two concentrations of jamaican
cherry fruit extract. Results: From the test results, it was found that the largest inhibition
zone diameter was produced, namely at a concentration of 100% then 50% with L.bulgaricus
bacteria as the most sensitive bacteria. Conclusion: Jamaican cherry extract has antibacterial
effect agains E.coli and L.bulgaricus, with a higher antibacterial effect agains L.bulgaricus.
Keywords: antibacteria; muntigia calabura L.; resistance of antibiotic
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PENDAHULUAN

Penyakit infeksi merupakan
masalah kesehatan global yang masih
menjadi penyebab utama morbiditas
dan mortalitas, terutama di negara
berkembang seperti Indonesia. Infeksi
dapat  disebabkan oleh  berbagai
mikroorganisme patogen seperti virus,
bakteri, jamur, dan protozoa (1,2). Salah
satu bakteri patogen yang umum ditemui
adalah Salmonella typhi (S. typhii),
penyebab demam tifoid yang bersifat
endemik dan dapat bertahan hidup
cukup lama dalam lingkungan tertentu,
termasuk produk susu (3,4). Menurut
CDC (2024), setiap tahun terdapat sekitar
21 juta kasus demam tifoid dengan lebih
dari 230.000 kematian (5). Selain tifoid,
diare juga merupakan infeksi saluran
cerna yang sering terjadi, terutama pada
balita. WHO (2023) melaporkan bahwa
sekitar 1,7 miliar kasus diare terjadi
setiap tahun, menyebabkan 1,7 juta
kematian pada anak-anak, terutama di
kalangan sosial ekonomi menengah ke
bawah (6-8).

Penggunaan antibiotik sebagai terapi
infeksi telah menyebabkan meningkatnya
kasus resistensi antibiotik secara global.
WHO (2024) memperkirakan bahwa
pada tahun 2050, resistensi antibiotik
dapat menyebabkan hingga 10 juta
kematian setiap tahunnya. Resistensi
ini  disebabkan oleh penggunaan
antibiotik yang tidak rasional, rendahnya
kesadaran masyarakat, hingga
ketidakpatuhan terhadap anjuran medis
(9-11). Selain itu, antibiotik juga dapat
mengganggu keseimbangan mikrobiota
usus, khususnya bakteri asam laktat
(BAL), yang berperan penting dalam
mempertahankan  kesehatan  saluran
cerna (12). Di tengah ancaman resistensi
antibiotik, penggunaan tanaman obat
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sebagai alternatif terapi alami mulai
banyak  dikembangkan.  Indonesia
memiliki kekayaan hayati yang sangat
besar dengan sekitar 30.000 spesies
tanaman obat, namun baru sekitar
300 spesies yang telah dimanfaatkan
secara luas (13,14). Salah satu tanaman
potensial adalah buah kersen (Muntingia
calabura L.), yang secara empiris telah
digunakan untuk mengatasi berbagai
penyakit seperti tifoid, diabetes, dan
diare (15,16).

Penelitian terdahulu menunjukkan
bahwa ekstrak buah kersen memiliki
aktivitas antibakteri terhadap S. #yphi
dan mampu membentuk zona hambat
yang signifikan (17). Namun, beberapa
penelitian juga menunjukkan bahwa
kandungan flavonoid, tanin, dan saponin
dalam tanaman dapat menghambat
pertumbuhan bakteri asam laktat (18—
20). Studi lebih banyak menyoroti efek
antibakteri terhadap bakteri patogen,
sementara dampaknya terhadap
bakteri komensal seperti BAL masih
belum banyak diteliti. Oleh karena itu,
penelitian ini dilakukan untuk mengkaji
efek antibakteri ekstrak buah kersen
terhadap Escherichia coli (E. coli)
yang merupakan bakteri patogen dan
Lactobacillus bulgaricus (L. bulgaricus)
yang merupakan bakteri asam laktat.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
observasional laboratoris yang bertujuan
untuk menguji efek antibakteri ekstrak
buah kersen terhadap E. coli dan L.
bulgaricus secara in vitro menggunakan
metode difusi cakram dan rancangan acak
lengkap (RAL) dengan desain post-test
only control group. Rancangan penelitian
dilakukan dengan 2 konsentrasi (50%,
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100%) dan 2 kontrol (positif, negatif)
dengan tiga kali pengulangan.

Terdapat dua perlakuan yaitu
konsentrasi ekstrak P1 (50%) dan P2
(100%), serta dua kontrol yaitu kontrol
positif (amoksisilin 50 mg) dan kontrol
negatif (akuades steril), masing-masing
dilakukan sebanyak tiga kali ulangan.
Penelitian dilaksanakan pada bulan
Maret—April 2025 di Laboratorium
Biomedis Kampus 1 Universitas Respati
Yogyakarta. =~ Pengukuran  aktivitas
antibakteri dilakukan dengan mengamati
zona hambat pertumbuhan bakteri
menggunakan jangka sorong setelah
inkubasi selama 24 jam.

Alat-alat yang digunakan meliputi
timbangan  analitik, oven, rotary
evaporator, autoklaf, inkubator,
mikropipet, jangka sorong, tabung
reaksi, beaker glass, jarum ose, bunsen,
dan cawan petri. sedangkan bahan yang
digunakan antara lain ekstrak buah
kersen, etanol 70% dan 95%, aquades
steril, media nutrient agar (NA) dan
MRS agar, standar McFarland 0,5, kultur
E. coli FNCC 0091 dan L. bulgaricus
FNCC 0041 dari PSPG UGM, serta
tablet amoksisilin 500 mg.

Pada penelitian ini  digunakan
sebanyak 663 gram buah kersen
segar yang didapatkan dari daerah
Krodan, Maguwoharjo, Kec. Depok,
D.I Yogyakarta. Kriteria buah yang
digunakan ialah buah yang memiliki
warna merah terang, bebas dari pengotor
seperti lumpur, tanpa bercak gelap dan
tidak berlubang. Prosedur pembuatan
ekstrak diawali dengan buah kersen yang
matang dan berwarna merah dicuci bersih
pada air mengalir, dikeringkan menjadi
simplisia  menggunakan  dehidrator,
diblender, dan dimaserasi dalam etanol
95% selama empat hari dan diaduk 3 kali

sehari. Filtrat hasil maserasi dikentalkan
menggunakan rotary evaporator dan
didapatkan ekstrak kental sebanyak 14
ml.

Setelah didapatkan ekstrak kental,
kemudian dibuat 2 variasi konsentrasi
yaitu konsentrasi 50% dan 100% dalam
masing-masing tube sebanyak 7 ml.
Konsentrasi 50% didapatkan dengan
melarutkan 7 ml ekstrak kental ke dalam
7 ml akuades steril dan dihomogenkan
menggunakan vortex sedangkan
konsentrasi 100% adalah murni ekstrak
kental tanpa adanya pengenceran.

Kontrol positif pada penelitian ini
menggunakan tablet amoksisilin sediaan
500 mg yang dihancurkan dan dilarutkan
dengan 1 ml akuades steril kemudian
ditambahkan 9 ml akuades steril
untuk menghasilkan suspensi 50 mg/
ml. Pembuatan media agar mengikuti
instruksi produsen dan disterilisasi pada
suhu 121°C selama 15 menit dengan
autoklaf. Kultur bakteri diinokulasi pada
media agar miring (untuk E. coli) dan agar
tegak (untuk L. bulgaricus), kemudian
diinkubasi pada suhu 37°C selama 24
jam. Suspensi bakteri disiapkan hingga
mencapai kekeruhan McFarland 0,5.
Inokulasi dilakukan secara spread plate,
kemudian kertas cakram steril yang telah
dibasahi ekstrak kersen 50%, 100%,
amoksisilin, dan akuades diletakkan
di atas media. Semua cawan petri
diinkubasi pada suhu 37°C selama 24
jam dengan inkubator, lalu zona hambat
yang terbentuk diukur dalam dua arah
(horizontal dan vertikal) menggunakan
jangka sorong dan dikalkulasi dengan
rumus: L = [(D1-D3) + (D2-D3)] / 2,
di mana L adalah lebar zona hambat,
D1 dan D2 adalah diameter horizontal
dan vertikal, serta D3 adalah diameter
cakram.
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HASIL

Analisis data efek antibakteri (mm
zona hambat) ekstrak buah kersen diuji
dengan metode Kruskal Wallis. Hasil
uji menunjukan bahwa ekstrak buah
kersen memiliki efek antibakteri dan
setiap konsentrasi memiliki pengaruh
yang berbeda nyata dalam menghambat
pertumbuhan E. coli dan L. bulgaricus
(»p=<0,001) (Tabel 1). Dari data
tersebut diketahui bahwa semakin tinggi
konsentrasi ekstrak maka semakin
luas zona hambat yang terbentuk. Efek
antibakteri tertinggi ekstrak buah kersen
terhadap bakteri E. coli terdapat pada
konsentrasi 100% (24,58+3,74 mm)
sedangkan pada konsentrasi ekstrak 50%
(15,07+1,95 mm) memiliki kemampuan
daya hambat yang sebanding dengan
kontrol positif amoksisilin 50 mg
(17,76+7,46 mm) dengan p=0,088.

Berdasarkan Tabel 1 diketahui jika
pengujian terhadap bakteri L. bulgaricus
menunjukkan bahwa ekstrak buah kersen
konsentrasi 100% memberikan daya
hambat rata-rata sebesar 41,2 mm (33,2—
48,2 mm), yang signifikan lebih besar
dibandingkan konsentrasi 50% yaitu 21,7
mm (14,7-31,7 mm) dengan p<0,001.
Hal ini menunjukkan bahwa ekstrak
kersen memiliki efektivitas antibakteri
terhadap L. bulgaricus yang meningkat

seiring peningkatan konsentrasi. Kontrol
positif berupa amoksisilin menghasilkan
zona hambat sebesar 79,2 mm (33,2—79,2
mm) atau termasuk kategori sensitif,
yang mengkonfirmasi jika L. bulgaricus
sangat sensitif terhadap antibiotik
amoksisilin.

Berdasarkan Tabel 2, terdapat
perbedaan efektivitas antibakteri ekstrak
buah kersen terhadap E. coli yang
merupakan bakteri gram-negatif dan
L. bulgaricus yang merupakan bakteri
gram-positif, baik pada konsentrasi
50%, 100%, maupun kontrol positif
amoksisilin. Secara umum, peningkatan
konsentrasi ekstrak berbanding lurus
dengan peningkatan diameter zona
hambat pada kedua bakteri. Pada
konsentrasi 50%, zona hambat terhadap
E. coli sebesar 15,07£1,95 mm dan
terhadap L. bulgaricus sebesar 21,7 mm;
sedangkan pada konsentrasi 100%, daya
hambat meningkat menjadi 24,58+3,74
mm untuk E. coli dan 41,2 mm untuk
L. bulgaricus. Hasil ini selaras dengan
penelitian lain yang menyatakan semakin
besar konsentrasi ekstrak sampel yang
digunakan makasemakin besar pula
zona hambat yang terbentuk karena
senyawa antimikroba ekstrak sampel
seperti flavanoid, tanin dan saponin juga
bertambah (21).

Tabel 1. Efek antibakteri (mm zona hambat) ekstrak buah kersen pada
bakteri E. coli dan L. bulgaricus

Perlakuan
Bakteri Ekstrak Ekstrak Kontrol positif Kontr.ol
kersen 50%  kersen 100%  (amoksisilin) negatif
(aquades)
E. coli (15,07+1,95) (24,58+3,74)° (17,76+7,46)* (0+0)¢ <0,001*
L. bulgaricus 21,7(14,7-31,7* 41,2(332-482) 792(332-79,2 0(0-0)* <0,001*

Keterangan :*signifikan jika p<0,05. Data E.coli ditampilkan dengan bentuk Mean + SD , sementara data L.bulgaricus ditampilkan
dengan bentuk Median (Min-Maks). Notasi (a,b,c,d) yang berbeda pada baris yang sama menunjukan perbedaan signifikan antar

perlakuan berdasarkan uji Mann-Whitney U
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Tabel 2. Perbandingan aktivitas antibakteri (mm zona hambat) ekstrak buah
kersen pada bakteri E. coli dan L. bulgaricus

Perlakuan

E. coli

L. bulgaricus p

Ekstrak kersen 50%

Ekstrak kersen 100%
Kontrol positif (amoksisilin)
Kontrol negatif (aquades)

(15,07+1,955 21,7 (14,7-31,7)> <0,001"

(24,58+3,74)" 41,2 (33,2-48,2)> <0,001*

(17,76+7,46)" 79,2 (33,2-79,2)° <0,001
(0+0) 0 (0-0) -

Keterangan: *Diuji dengan uji Mann Whitney, *Diuji dengan uji independent t-test. Notasi (a,b) yang berbeda pada baris yang

sama menunjukkan perbedaan signifikan antar bakteri

PEMBAHASAN

Tanaman kersen adalah tanaman
buah neotropis yang sering dijumpai
tumbuh liar dan umum ditemukan di
wilayah beriklim tropis seperti Indonesia
(22). Buah kersen secara empiris telah
dimanfaatkan sebagai obat herbal dalam
mengobati demam tifoid, anti radang,
asam urat, sakit kuning, anti diabetes, anti
kolesterol, anti hipertensi, anti viral, anti
fungal, dan anti kanker (15,16,23,24).
Uji fitokimia buah kersen yang diekstrak
pada suhu 50-60°C diketahui positif
mengandung senyawa metabolik
sekunder antara lain flavanoid, fenolik,
saponin, tanin, terpenoid, dan antosianin
(25,26). Senyawa metabolik sekunder
memiliki kemampuan  antibakteri
terhadap bakteri patogen seperti E. coli
dan S. thypi (17,23,27,28).

Kandungan bioaktif buah kersen
memiliki pengaruh pada bakteri patogen.
Pengaruh efek antibakterinya terhadap
bakteri asam laktat (BAL) sebagai
probiotik cukup bervariatif. Pengujian
menggunakan jahe yang mengandung
flavanoid, saponin dan tanin
menyebabkan penurunan jumlah BAL
pada produk pangan namun masih dalam
batas wajar dan masih memberikan efek
menguntungkan (19,29). Di sisi lain,
pengujian terhadap bakteri Lactobacillus
casei memberikan hasil menarik yakni
BAL dapat berkembang dan memiliki

kemampuan memanfaatkan senyawa
metabolik sekunder untuk bertahan hidup
dengan ditandai oleh tingginya hasil
metabolismenya yaitu kadar asam laktat.
Perbedaan ketahanan kedua jenis bakteri
tersebut diakibatkan karena perbedaan
struktur dinding selnya. Bakteri gram
negatif memiliki dinding sel yang lebih
tipis (10—15 nm) dibandingkan bakteri
gram positif (25-30 nm) (30), sehingga
kemampuan bakteri gram positif dalam
menahan senyawa metabolit sekunder
lebih kuat dan tidak mudah mengalami
lisis (31).

Berdasarkan tinjauan teori yang ada
dapat dibuat suatu hipotesis penelitian.
Terdapat efek antibakteri ekstrak buah
kersen terhadap bakteri E. coli dan tidak
terdapat efek antibakteri ekstrak buah
kersen terhadap bakteri L. bulgaricus
karena ketebalan dinding sel yang
berbeda.

Walaupun demikian, hasil penelitian
ini tidak sepenuhnya sejalan dengan
hipotesis penelitian. Pada penelitian ini
menunjukkan bahwa L.bulgaricus lebih
sensitif terhadap ekstrak buah kersen
dibanding E. coli. Perbedaan sensitivitas
ini disebabkan oleh perbedaan struktur
dinding sel. E. coli memiliki lapisan
lipopolisakarida (LPS) yang bersifat
selektif dan menghambat penetrasi
senyawa antibakteri, sedangkan
L. bulgaricus  memiliki  lapisan
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peptidoglikan yang lebih permeabel
terhadap senyawa aktif seperti flavonoid,
tanin, dan saponin (32-34). Selain itu,
bakteri gram-negatif cenderung memiliki
mekanisme resistensi tambahan seperti
efflux pump yang menghambat kerja
antibakteri alami. Mekanisme efflux
pump ialah sistem transpor protein yang
terdapat pada membran sel bakteri yang
berfungsi untuk mengeluarkan substrat
toksik termasuk senyawa antibakteri
dari bagian dalam sel ke lingkungan
eksternal. Protein efflux pump akan
mengenali substrat berbahaya bagi
bakteri yang kemudian diikat dan secara
aktif dipindahkan melalui saluran protein
transpor ke lingkungan luar. Mekanisme
efflux pump ini mengakibatkan jumlah
penetrasi senyawa antibakteri menurun,
menggagalkan  lisis  bakteri  dan
memberikan waktu yang cukup bagi
bakteri untuk beradaptasi (35,36).

Penelitian lain menunjukkan ekstrak
daun kersen lebih efektif terhadap bakteri
gram-positif  seperti  Staphylococcus
aureus dibanding gram-negatif seperti
Pseudomonas aeruginosa (35). Struktur
lipid kompleks pada dinding sel bakteri
gram-negatif seperti fosfolipid, LPS,
dan lipoprotein turut menurunkan
permeabilitas dan menghambat penetrasi
senyawa antibakteri (37,38).

Di sisi lain, meskipun ekstrak
buah kersen efektif, penggunaannya
perlu diperhatikan karena berpotensi
memengaruhi keseimbangan mikrobiota
usus. L. bulgaricus, sebagai bagian dari
bakteri asam laktat (BAL) probiotik,
berperan menjaga homeostasis saluran
cerna, imunitas, dan perlindungan
terhadap patogen (39,40). Paparan jangka
panjang terhadap senyawa antibiotik dan
atau antibakteri seperti flavonoid dan
saponin dapat menyebabkan disbiosis,
yakni ketidakseimbangan antara bakteri
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menguntungkan dan patogen yang
berdampak pada gangguan pencernaan
dan metabolisme (41). Penelitian ini
menggunakan ekstrak buah kersen
sebagai bahan wuji, bukan buah utuh.
Pemilihan ekstrak didasarkan pada
pertimbangan  metodologis  bahwa
proses ekstraksi hanya menarik senyawa
bioaktif yang larut—seperti flavonoid,
tanin, dan saponin—yang secara
langsung berperan dalam aktivitas
antibakteri. Sementara itu, komponen
nonlarut seperti serat pangan, struktur
fisik buah, dan makromolekul lainnya
tidak termasuk dalam analisis karena
tidak dapat diaplikasikan secara seragam
pada metode difusi cakram.

Pengujian menggunakan buah utuh
secara langsung tidak memungkinkan
dalam metode ini, sebab buah utuh tidak
dapat ditempatkan atau dihomogenkan
ke dalam cakram difusi tanpa proses
ekstraksi terlebih dahulu. Oleh karena
itu, penelitian ini secara khusus berfokus
pada ekstrak sebagai bentuk material
yang sesuai untuk pengujian antibakteri.
Sedangkan pengujian yang melibatkan
serat pangan dapat menggunakan
metode lain seperti uji potensi prebiotik
untuk melihat pengaruh serat pangan
pada kedua bakteri uji. Serat pangan
merupakan komponen penting yang
berperan penting pada kesehatan
usus salah satunya dengan menjaga
serta mempertahankan keberagaman
mikrobiota usus khususnya bakteri baik.
Buah kersen matang diketahui memiliki
6 gram serat setiap 100 gramnya yang
kemudian menarik untuk dikaji lebih
lanjut (42). Selain itu, penelitian ini
masih terbatas pada 2 spesies bakteri
E.coli dan L.bulgaricus sehingga belum
dapat menggambarkan efek dari ekstrak
buah kersen terhadap keberagaman
mikrobiota saluran cerna.
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KESIMPULAN DAN SARAN

Ekstrak buah kersen memiliki efek
antibakteri terhadap E. coli dan L.
bulgaricus, dengan pengaruh yang lebih
tinggi terhadap L. bulgaricus. Hasil ini
menunjukkan bahwa ekstrak kersen
tidak hanya menghambat bakteri patogen
gram negatif, namun juga berpengaruh
terhadap bakteri probiotik gram positif.

Pada penelitian berikutnya, uji
efek antibakteri ekstrak buah kersen
(Muntingia  calabura  L.)  dapat
dilanjutkan secara in vivo agar dapat
memberi gambaran secara nyata dari
efek antibakteri buah kersen terhadap
keragaman mikrobiota saluran cerna.
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