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ABSTRACT 
One plant that can be used as an herbal medicine is malay apple leaf (Syzygium malaccense), which is rich in phenolic compounds and flavonoids and pos-
sesses antioxidant, anti-inflammatory and antibacterial properties due to its secondary metabolites. This study explored the antibacterial inhibitory activity of 
MAL ethanol extracts against Staphylococcus aureus. The laboratory experiment was conducted in vitro using a post-test only control group design. The 
samples consisted of 5%, 10% and 15% MAL ethanol extracts and S.aureus bacteria, with a positive control of 1% clindamycin and a negative control of 
aquadest; the Kruskal-Wallis test was used, followed by the Mann-Whitney test. The 5% MAL extract yielded an average inhibition zone of 3.9, the 10% ex-
tract yielded an average of 5.25, and the 15% extract yielded an average of 5.95; the non-parametric Kruskal-Wallis test yielded a significance value of 
0.000<0.05. It was concluded that the inhibitory activity of MAL ethanol extracts against S.aureus at concentrations of 5%, 10% and 15% was weak. 
Keywords: ethanol extract of Malay apple leaves, Syzygium malaccense, Staphylococcus aureus 
 

ABSTRAK 
Tanaman yang dapat dimanfaatkan sebagai obat herbal salah satunya yaitu daun jambu bol (Syzygium malaccense), yang kaya akan senyawa fenolik dan 
flavonoid serta memiliki aktivitas antioksidan, anti-inflamasi dan antibakteri karena adanya kandungan metabolit sekunder. Penelitian mengeksplorasi daya 
hambat ekstrak etanol DJB sebagai antibakteri terhadap Staphylococcus aureus. Penelitian eksperimen laboraturium dilakukan secara in vitro dengan post-
test only control group design. Sampel adalah ekstrak etanol DJB 5%, 10%, 15%, dan bakteri S.aureus dengan kontrol positif clindamycin 1% dan kontrol 
negatif akuades steril menggunakan menggunakan uji Kruskal-Wallis dan dilanjutkan dengan uji Mann-Whitney. Ekstrak DJB 5% diperoleh rerata daya 
hambat adalah 3,9, ekstrak 10% didapatkan rerata 5,25, dan ekstrak 15% didapatkan rerata 5,95; dengan uji nonparametrik Kruskal-Wallis diperoleh nilai 
sig 0,000<0,05. Disimpulkan bahwa daya hambat ekstrak etanol DJB terhadap bakteri S.aureus dengan konsentrasi 5%, 10% dan 15% adalah lemah. 
Kata kunci: ekstrak etanol daun jambu bol, Syzygium malaccense, Staphylococcus aureus 
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PENDAHULUAN  
Penggunaan tanaman obat tradisional untuk pengelolaan dan 

pengobatan penyakit memiliki sejarah yang panjang, obat-obatan her-
bal berbasis tanaman berkontribusi terhadap sejumlah besar agen te-
rapi alami.1 Salah satu bahan alami yang banyak diminati masyara-
kat karena khasiatnya yang telah terbukti dapat menyembuhkan pe-
nyakit, lebih murah dan efek sampingnya lebih kecil bahkan hampir 
tidak ada dibandingkan dengan obat-obat konvensional.2 Salah satu-
nya daun jambu bol (DJB) yang dikenal memiliki banyak manfaat ba-
gi kesehatan.3 

Daun jambu bol (Syzygium malaccense) termasuk dalam family 
Myrtaceae. Secara lokal dikenal sebagai apel melayu dan awalnya di-
temukan di Malaysia dan India. Keefektifan ekstrak DJB dalam me-
ngobati berbagai penyakit pada manusia, antara lain sebagai anti-
oksidan,5 anti jamur,6 antimikroba,7 dan antibakteri.8 

Daun jambu bol kaya akan senyawa fenolik dan flavonoid, serta 
memiliki aktivitas antioksidan, anti-inflamasi, dan antibakteri karena 
adanya kandungan metabolit sekunder dalam DJB.9,10

 Beberapa se-
nyawa bioaktif yang terdapat pada DJB yaitu kandungan flavonoid, 
seperti myricitrin, quercetin, katekin, karotenoid.10 Senyawa kimia yang 
terdapat pada daun menjadikan DJB sebagai bahan obat tradisional 
untuk mengobati infeksi mulut, sariawan dan penyakit kulit.11 

S.aureus merupakan patogen utama manusia yang menyebab-
kan berbagai infeksi klinis seperti pada kulit dan jaringan lunak.12 Sa-
lah satu penyebab infeksi rongga mulut yang disebabkan oleh S.au-
reus adalah angular cheilitis,13 merupakan lesi inflamasi yang biasa-
nya bermanifestasi di sudut bibir pada vermillion, pada mukosa yang 
berdekatan, dan satu atau kedua komisura bibir.14 Penyakit rongga 
mulut ini awalnya tampak sebagai penebalan berwarna putih abu- 
abu dan kemudian berkembang menjadi area eritema berbentuk se-
gitiga, edema, dan akhirnya kulit terkelupas.15 Biasanya muncul de-
ngan rasa nyeri, gatal, atau bahkan sensasi terbakar.13  

Pandarathodiyil, et al menyatakan bahwa angular cheilitis adalah  
0,7-3,8% dari lesi mukosa mulut pada orang dewasa dan 0,2-15,1% 
pada anak. Penyakit ini terutama terlihat pada orang dewasa, baik wa-

nita maupun pria, dan paling sering terjadi pada usia dekade III-VI. 
Angular cheilitis adalah kondisi peradangan kulit umum yang menye-
nyerang sudut mulut,13 biasanya terjadi karena akumulasi air liur yang 
mengandung mikroba di komisura, menyebabkan munculnya erite-
matosa di area tersebut dan menyebabkan rasa sakit, gatal, terba-
kar, dan berdarah, khususnya saat berbicara dan mengunyah.16 

Terapi antibakteri yang digunakan saat ini seperti, Clindamycin, 
adalah antibiotik golongan lincosamide yang sangat efektif diguna-
kan untuk membunuh bakteri dan mencegah infeksi, telah banyak di-
gunakan selama beberapa dekade untuk mengobati berbagai infeksi 
kulit dan jaringan lunak,17

 menghambat sintesis protein yang diguna-
kan dalam pengobatan infeksi bakteri Gram positif, menghentikan  
produksi beberapa racun dan faktor virulensi pada S.aureus.18 

Penelitian oleh Pamungkas dan Yuniarti,8 menunjukkan bahwa 
konsentrasi 2,5%, 5% dan 7,5% ekstrak DJB memiliki daya hambat 
terhadap bakteri Staphylococcus epidermidis. Penelitian oleh Marcel-
lia et al, menunjukkan bahwa ekstrak etanol DJB efektif mengham-
bat pertumbuhan bakteri S.mutans dengan menggunakan konsen-
trasi hambat minimum (KHM) dengan konsentrasi 10% diperoleh 
efektivitas sebesar 69,52%.8 

Belum ada penelitian yang menguji ekstrak DJB terhadap bak-
teri S.aureus. sehingga akan diteliti lebih lanjut tentang uji daya ham-
bat ekstrak DJB terhadap bakteri S.aureus dengan menggunakan 
konsentrasi 5%, 10% dan 15%. Penelitian ini mengeksplorasi daya 
hambat ekstrak etanol DJB sebagai antibakteri terhadap S.aureus. 

 
METODE  

Penelitian eksperimen laboratorium dengan rancangan post-test 
only control group. Sampel adalah ekstrak etanol DJB konsentrasi 
5%, 10%, dan 15%, serta bakteri S.aureus. Kontrol positif adalah Clin-
damycin 1%, sedangkan kontrol negatif adalah akuades steril. Krite-
ria inklusi mencakup bakteri S.aureus yang telah dibiakkan, ekstrak 
DJB yang telah diekstrak dengan metode maserasi, dan media blood 
agar yang telah disterilkan. Sedangkan kriteria eksklusi mencakup 
bakteri yang terkontaminasi, pertumbuhan bakteri pada ekstrak DJB,  
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dan pertumbuhan bakteri pada media blood agar. 
Besar sampel ditentukan dengan menggunakan rumus Federer, 

yaitu jumlah kelompok perlakuan dalam penelitian adalah lima. Ber-
dasarkan perhitungan, jumlah minimal pengulangan yang dilakukan 
adalah lima kali, sehingga total perlakuan adalah 25. Variabel pene-
litian terdiri dari variabel independen, yaitu ekstrak DJB dengan kon-
sentrasi yang berbeda, dan variabel dependen, yaitu zona hambat 
bakteri S.aureus. Definisi operasional variabel mencakup ekstrak DJB 
yang merupakan sediaan semi-padat yang diperoleh melalui ekstrak-
si, dan zona hambat yang diukur dalam milimeter. 

Penelitian ini dilaksanakan di Universitas Andalas, khususnya di 
Laboratorium Herbarium FMIPA untuk identifikasi tanaman, Labora-
torium Penelitian Fakultas Farmasi untuk pembuatan ekstrak, dan 
Laboratorium Mikrobiologi Fakultas Kedokteran untuk identifikasi bak-

teri serta uji antibakteri. Penelitian berlangsung dari Agustus hingga 
Desember 2024. Alat dan bahan termasuk rotary evaporator, blen-
der, wadah kaca, dan berbagai media serta bahan kimia seperti Clin-
damycin dan akuades. Prosedur penelitian dimulai dengan pengum-
pulan izin penelitian dari FKG Universitas Baiturrahmah. 

Identifikasi tanaman dilakukan dengan menguji DJB di laborato-
rium herbarium. Daun dicuci, dikeringkan, dan diolah menjadi ser-
buk. Ekstrak etanol DJB dibuat dengan metode maserasi; serbuk sim-
plisia diekstraksi dengan etanol 96% selama tiga hari. Pembuatan la-
rutan uji dilakukan dengan menghitung konsentrasi larutan yang dii-
nginkan. Kontrol positif dibuat dari sediaan antibiotik Clindamycin yang 
diencerkan menggunakan akuades. 

Untuk pengujian, biakan murni bakteri S.aureus diperoleh dan di-
suspensikan dalam larutan NaCl, kemudian diuji menggunakan me-
tode difusi agar. Zona hambat yang terbentuk diukur menggunakan 
jangka sorong. Analisis data dilakukan menggunakan program SPSS; 
normalitas data diuji dengan Shapiro-Wilk dan homogenitas diuji de-
ngan Levene’s test. Jika data berdistribusi normal dan homogen, uji 
parametrik one-way ANOVA dilakukan diikuti uji post hoc LSD; jika 

tidak, uji non-parametrik Kruskal-Wallis digunakan, dilanjutkan dengan 
uji Mann-Whitney untuk perbandingan antar kelompok. Dengan de-
mikian, evaluasi efektivitas antibakteri dari ekstrak etanol DJB terha-
dap S.aureus, dilakukan secara sistematis dan terukur. 

 

HASIL  
Uji daya hambat ekstrak DJB terhadap bakteri S.aureus dengan 

konsentrasi 5%, 10% dan 15% (Gbr.1) 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

Gambar 1 Hasil uji zona hambat anti bakteri 
 

Tabel 1 Rerata aktivitas antibakteri ekstrak etanol DJB 5%, 10%, dan 15% 
terhadap bakteri S.aureus 

Konsentrasi 
Diameter Zona Hambat 

P1 P2 P3 P4 P5 Rerata (mm) Kategori 
K- 0 0 0 0 0 0  
5% 4 3,25 3 4 5,25 3,9 Lemah 
10% 6,25 5 4,75 4,75 5,5 5,25 Lemah 
15% 6,5 5,5 6 6 5,75 5,95 Lemah 
K+ 38 38,5 38 38 38,5 38,2 Kuat 

Tabel 1 menunjukkan kontrol negatif belum memiliki daya ham-
bat bakteri yang terjadi dengan rerata 0. Pada kelompok perlakuan 
yaitu ekstrak DJB didapatkan pada ekstrak 5% diperoleh rerata da-
ya hambat adalah 3,9, pada ekstrak 10% didapatkan rerata 5,25, dan 
pada ekstrak 15% didapatkan rerata 5,95 sehingga ekstrak 15% me-
rupakan ekstrak terbaik DJB terhadap daya hambat bakteri S.aureus 
dan pada kontrol positif diperoleh rerata daya hambat paling tinggi 
yaitu 38,2 mm (Gbr.2). 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 2 Rerata daya hambat ekstrak etanol DJB terhadap S.aureus 
 

Tabel 2 Uji Shapiro-Wilk Test 
Kelompok Nilai Sig 

K- - 
5% 0,492 
10% 0,207 
15% 0,777 
K+ 0,006 

 

Tabel 3 Uji Levene 
Variabel Sig Batas Sig 

Daya hambat bakteri S.aureus 0,030 0,05 
 

Selanjutnya data yang didapatkan pada hasil pengamatan dila-
kukan uji normalitas yang menggunakan uji shapiro-wilk karena data 
kurang dari 50 diperoleh data seperti Tabel 2 bahwa uji daya ham-
bat ekstrak etanol DJB terhadap S.aureus pada konsentrasi 5%, 10% 
dan 15% diperoleh nilai sig masing-masing 0,492, 0,207 dan 0,777 
(>0,05) dan pada K+ nilai sig 0,006 (<0,05), yang berarti data terdis-
distribusi tidak normal karena ada salah satu data tidak normal. 

Tabel 3 hasil uji homogenitas variasi didapatkan hasil yang sig-
nifikan yaitu nilai sig=0,030 (<0,05) yang berarti data dari semua ke-
lompok adalah tidak homogen.  
Berdasarkan uji normalitas dan homogenitas yaitu data sudah ter-
bukti dengan penyebaran data tidak normal dan juga data tidak ho-
mogen, dilanjutkan dengan uji nonparametrik kruskall-walls dengan 
ketentuan jika nilai Sig<0,05 artinya Ha diterima. 

 

Tabel 4 Uji kruskall-walls 
Variabel Sig Batas Sig 

Daya hambat bakteri S.aureus 0,000 0,05 
 

Berdasarkan hasil uji nonparametrik kruskall-walls diperoleh ni-
lai sig 0,000 (<0,05), yang berarti perlakuan yang diuji berpengaruh 
secara signifikan terhadap daya hambat S.aureus dengan konsen-
trasi 5%, 10%, 15% serta kontrol positif dan kontrol negatif memiliki 
daya hambat pertumbuhan bakteri S.aureus. 

Untuk mengetahui lebih lanjut perbedaan masing-masing varia-
bel maka dilanjutkan dengan uji Mann-Whitney untuk mengetahui be-
sarnya perbedaan tiap kelompok (Tabel 5). Pengukuran daya ham-
bat ekstrak etanol DJB terhadap S.aureus dengan adanya perbeda-
an yang bermakna antara K- dan K+ terhadap konsentrasi 5%, 10% 
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Tabel 5 Hasil uji Mann-Whitney 
Perlakuan Perbandingan konsentrasi antar perlakuan Sig 

K- 5% 0,005* 
10% 0,005* 
15% 0,005* 
K+ 0,005* 

5% 10% 0,046* 
15% 0,009* 
K+ 0,009* 

10% 15% 0,092 
K+ 0,008* 
K+ 0,008* 

* beda signifikan (p<0,05). 
 

dan 15% karena nilai sig<0,05 artinya terdapat daya hambat ekstrak 
etanol DJB terhadap bakteri S. aureus. 
 
PEMBAHASAN 

Pada Tabel 1 tampak bahwa ekstrak DJB pada konsentrasi 5%, 
10%, 15% menunjukkan zona hambat terhadap S.aureus. Kontrol ne-

gatif (K-) yang menggunakan akuades steril menunjukkan tidak ada 
zona hambat, dengan rerata 0 mm. Konsentrasi ekstrak 5% meng-
hasilkan zona hambat dengan rerata 3,9 mm, yang masuk dalam ka-
tegori lemah menurut klasifikasi Davis dan Stout. Konsentrasi eks-
trak 10% menghasilkan zona hambat dengan rerata 5,25 mm, yang 
juga tergolong lemah. Konsentrasi ekstrak 15% menunjukkan rerata 
zona hambat 5,95 mm, yang termasuk dalam kategori lemah namun 
lebih besar dibandingkan konsentrasi lainnya dan pada kontrol po-
sitif diperoleh rerata daya hambat paling tinggi yaitu 38,2 mm. Ha-
sil uji nonparametrik kruskall-walls diperoleh nilai sig 0,000 (<0,05), 
hal ini berarti perlakuan yang diuji berpengaruh secara signifikan ter-
hadap daya hambat bakteri S.aureus dengan konsentrasi 5%, 10%, 
15% serta kontrol positif dan kontrol negatif memiliki daya hambat  
pertumbuhan bakteri S.aureus namun hasilnya lemah. 

Penelitian oleh Marcellia19 tentang uji efektivitas antibakteri eks- 

trak etanol DJB (Syzygium Malaccense (L.) Merr Dan Perry) dalam 
sediaan pasta gigi terhadap bakteri S.mutans memiliki efektivitas an-
tibakteri terhadap pertumbuhan S.mutans dilihat pada persentase ≥ 
50% pada konsentrasi 8% dengan nilai 52,01% dan penelitian lain 
oleh Rosa, tentang efektivitas ekstrak etanol DJB terhadap pertum-
buhan bakteri Escherichia coli ATCC 25922 diperoleh hasil ekstrak 
DJB memiliki aktivitas terhadap pertumbuhan bakteri Escherichia 
coli ATCC 25922.20 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa semakin tinggi konsentrasi 
kelompok maka semakin besar zona hambat yang dicapai, yang di-
sebabkan oleh bahan aktif yang terkandung dalam ekstrak DJB yang 
bersifat antimikroba, antara lain alkaloid, flavonoid, tanin, saponin, 
dan senyawa dengan manfaat antimikroba. Senyawa-senyawa terse-
but bekerja sama dan berinteraksi untuk melakukan mekanisme anti-
bakteri sehingga menimbulkan efek antibakteri yang mengganggu 
kelangsungan hidup bakteri dan menghambat pertumbuhannya. Se-
tiap senyawa metabolik sekunder berbeda kemampuan dan mekanis-
menya dalam menghambat bakteri dibandingkan senyawa lainnya. 
Mekanisme utamanya adalah mengganggu proses pertumbuhan bak-

teri, dimulai dengan rusaknya dinding peptidoglikan bakteri. Efek da-
ri agen antibakteri ini adalah merusak membran sel bakteri sehing-
ga meningkatkan permeabilitas dinding sel bakteri dan menyebab-
kan lisis dinding sel bakteri.21 

Senyawa tanin dan saponin yang terkandung pada ekstrak DJB 
diduga dapat mengganggu permiabelitas sel karena pada senya-
wa tanin dapat mengkerutkan dinding sel sedangkan pada saponin 
yang mengakibatkan keluarnya berbagai komponen penting dari da-
lam sel mikroba, yaitu protein, nukleotida dan lain-lain, serta keru-
sakan membran sel.22 

Disimpulkan bahwa daya hambat ekstrak etanol daun jambu 
bol terhadap bakteri S.aureus dengan konsentrasi 5%, 10% dan 
15% adalah lemah sehingga ekstrak tersebut tidak berpengaruh 
terhadap bakteri Staphylococcus aureus. 
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