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Abstrak  

Daun cengkeh mengandung senyawa antibakteri, dan komponen utama ekstrak daun cengkeh adalah 
eugenol yang memiliki aktivitas antibakteri. Berdasarkan efek tersebut, penelitian ini menggunakan 
ekstrak daun cengkeh untuk membuat hand sanitizer alami. Penelitian ini bertujuan untuk mengukur 
efektivitas ekstrak daun cengkeh sebagai hand sanitizer dalam pengendalian Methicillin-resistant 
Staphylococcus aureus (MRSA). Metode penelitian yang digunakan adalah metode eksperimen sejati dan 
Rancangan Acak Lengkap (RAL), dengan 6 perlakuan dan 4 ulangan, terdiri dari kontrol dan 5 perlakuan. 
Uji penghambatan diuji dengan metode difusi cakram. Teknik analisis data yang digunakan adalah uji 
one way ANOVA 0,05 dan uji lanjutan Tukey HSD. Hasil penelitian menunjukkan bahwa hand sanitizer 
yang mengandung ekstrak daun cengkeh efektif menghambat pertumbuhan MRSA. Selain itu, penelitian 
ini menemukan bahwa konsentrasi terbaik untuk menghambat MRSA adalah konsentrasi pembersih 
tangan 20% dengan ekstrak daun cengkeh. 
 
Kata Kunci: Hand Sanitizer; Cengkeh; Bakteri; Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus 

 
Abstract  

Clove leaves contain antibacterial compounds, and the main component of clove leaf extract is eugenol 
which has antibacterial activity. Based on these effects, this study used clove leaf extract to make natural 
hand sanitizers. This study aims to measure the effectiveness of clove leaf extract as a hand sanitizer in 
controlling Methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA). The research method used was a true 
experimental method and a completely randomized design (CRD), with 6 treatments and 4 replications, 
consisting of control and 5 treatments. The inhibition test was tested by disc diffusion method. The data 
analysis technique used was the one way ANOVA 0.05 test and the Tukey HSD follow-up test. The results 
showed that hand sanitizer containing clove leaf extract was effective in inhibiting the growth of MRSA. In 
addition, this study found that the best concentration to inhibit MRSA was the concentration of 20% hand 
sanitizer with clove leaf extract 
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PENDAHULUAN  

Kebersihan tangan dapat mencegah berbagai penyakit dengan menggunakan 

antiseptik atau mencuci tangan untuk menjaga kesehatan. Mencuci tangan dapat memutus 

rantai mikroorganisme dan mengurangi risiko penyakit seperti diare, infeksi rumah sakit, 

dan flu (Talaat et al., 2011; Godoy et al., 2012; Hashi et al., 2017; Lipinwati et al., 2018). 

Selain mencuci tangan, ada alternatif lain untuk menjaga kebersihan tangan dengan hand 

sanitizer atau pembersih tangan. Hand sanitizer dinilai efektif mencegah penyebaran 

infeksi bakteri dan virus (Golin et al., 2020). Sebagai disinfektan tangan, Hand sanitizer 

semakin sering digunakan saat ini karena mudah diperoleh, tidak memerlukan air, 

digunakan dalam waktu lama dan terbukti memiliki efek mengurangi kuman. Ada tiga jenis 

pembersih tangan: gel, cair, dan busa (Greenaway et al., 2018). Dilihat dari bahan yang 

digunakan, hand sanitizer dapat dibuat dengan bahan kimia sintetis seperti alkohol atau 

bahan alami seperti ekstrak tumbuhan. 

Alkohol adalah bahan aktif dalam Hand sanitizer yang tersedia secara komersial. 

Alkohol yang diperbolehkan dalam hand sanitizer adalah alkohol yang dicampur dengan 

etanol, isopropil alkohol, n-propanol atau air. Pada bakteri, etil alkohol dapat 

menyebabkan kerusakan membran dan menghambat atau melepaskan mRNA dan sintesis 

protein melalui efek pada ribosom dan RNA polimerase, atau berhubungan dengan 

denaturasi protein (Golin et al., 2020). Di sisi lain, pembersih tangan berbasis alkohol 

dilaporkan mempengaruhi reaksi kulit, terutama dermatitis kontak iritan (DKI) dan 

dermatitis kontak alergi (DKA) (Lee et al., 2020). Alcohol-based hand sanitizer juga 

memiliki efek kesehatan pada anak-anak. Efek merugikan kesehatan yang paling umum 

adalah iritasi mata dan muntah. Efek kesehatan lain yang dilaporkan adalah konjungtivitis, 

iritasi mulut, batuk, dan sakit perut (Santos et al., 2017). Oleh karena itu, diperlukan 

alternatif lain untuk menggantikan penggunaan bahan tersebut. 

Tren back to nature membuat masyarakat menggunakan bahan-bahan alami 

sebagai upaya menjaga kesehatan (Febriani et al., 2020). Salah satu tren tersebut adalah 

inovasi produk antiseptik dengan ekstrak tumbuhan yang mengandung senyawa 

antibakteri. Bahan alam yang diharapkan dapat digunakan sebagai alternatif yang 

potensial untuk menggantikan penggunaan alkohol pada hand sanitizer adalah daun 

cengkeh karena bahan aktifnya. Daun cengkeh dapat dijadikan sebagai alternatif hand 

sanitizer alami karena mengandung bahan aktif eugenol (Cortés-Rojas et al., 2014; Jianu et 
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al., 2018; Kaur et al., 2019; Wael et al., 2018). Raina et al.,  (2001) membuktikan bahwa 

daun cengkeh mengandung kandungan eugenol yang sangat tinggi yaitu 94,41%. Eugenol 

menunjukkan efek antibakteri karena dapat menghambat beberapa bakteri seperti 

Porphyromonas gingivalis (Zhang et al., 2017), Staphylococcus aureus (Bello et al., 2018), 

Methicilin-Resistant Staphylococcus aureus (Das et al., 2016). Escherischia coli, Candida 

albicans (Pavesi et al., 2018). 

Bakteri yang sering ditemukan di permukaan tangan dan dapat menginfeksi 

manusia dalam kondisi tertentu adalah bakteri Staphylococcus aureus. Bakteri 

Staphylococcus aureus memiliki kemampuan beradaptasi yang luar biasa yang 

memungkinkan mereka melawan berbagai jenis antibiotik, termasuk methicillin 

(Afifurrahman et al., 2014). Methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA) merupakan 

ancaman bagi kesehatan manusia karena dapat menyebabkan berbagai infeksi yang sulit 

diobati. Salah satu senyawa bioaktif yang dapat membunuh MRSA adalah eugenol. 

Penelitian dari Yadav et al  (2015) membuktikan bahwa senyawa eugenol memiliki 

kemampuan untuk membunuh strain biofilm MRSA dengan cara merusak membran 

bakteri. Kandungan eugenol inilah yang menjadi alasan daun cengkeh digunakan sebagai 

bahan utama hand sanitizer alami. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menguji 

hand sanitizer berbahan ekstrak daun cengkeh terhadap MRSA. 

 

METODE PENELITIAN  

Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuantitatif. Metode ini disebut 

kuantitatif karena data survei berupa angka-angka dan analisisnya menggunakan statistik. 

Menurut Sugiyono (2015:14) pendekatan kuantitatif adalah penelitian yang didasarkan 

pada filosofi positivisme untuk mempelajari populasi atau sampel tertentu dan sampel 

acak dengan pengumpulan data dengan instrumen, analisis datanya adalah statistik. 

Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode eksperimen yang memiliki 

karakteristik tersendiri terutama dengan adanya kelompok kontrol. Dengan mengambil 

pendekatan kuantitatif dengan metode eksperimen ini, peneliti dapat mengetahui 

pengaruh variabel tertentu terhadap variabel lain dengan kontrol yang ketat. 

Penelitian ini menggunakan Rancangan Acak Lengkap (RAL) dengan lima perlakuan 

yaitu hand sanitizer ekstrak daun cengkeh konsentrasi 5%, 10%, 15%, 20%, dan kelompok 

kontrol (akuades steril). Penelitian ini dilakukan pada bulan Februari-Maret 2021. 

http://u.lipi.go.id/1534136250
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Penelitian dilaksanakan di Laboratorium Botani & Laboratorium Mikrobiologi Universitas 

Siliwangi,  Laboratorium Fitokimia Universitas Garut. 

Dalam penelitian ini digunakan observasi sebagai teknik akuisisi data, yaitu teknik 

akuisisi data dimana subjek diamati secara langsung yaitu diameter zona hambat 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus (MRSA) resisten methicilin yang hadir di 

Media disertakan. Metode pengambilan sampel yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah metode sampling jenuh. 

Alat yang digunakan pada penelitian ini adalah Autoklaf (GEA), Inkubator 

(Memmert), Laminar Air Flow (Robust), Cawan Petri (Normax), Timbangan (Ohaus), Pinset 

(Alfamed), Corong Buchner (Herma), Saringan Besi (ABM), Hot plate ( SH3), Rotary 

evaporator (IKA), Bunsen (Pudak), Blender (Turbo), Botol Kaca (Duran), Gelas Kimia 

(Pyrex), Kertas Saring (Whattman), Jarum Ose (USBECK), Timbangan Analitik (Kenko), 

Kertas Coklat (Boxy), Batang Pengaduk (IWAKI), Spatula (Sellaco), Jangka Sorong (Tricle 

Band).  Bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah Daun Cengkeh, Etanol 96% 

(ROFA),  Air steril, Media Nutrient Agar (Oxoid), Kertas Cakram (Macherey Nagel), Kultur 

Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus. 

Untuk uji normalitas data menggunakanan uji Kolmogorov-Smirnov, dan uji 

homogenitas data menggunakan uji Levene. Data dianalisis menggunakan uji ANOVA satu 

arah, tes lanjutan dilakukan dengan Uji Tukey HSD dan hasilnya dinyatakan dengan 

perbedaan yang signifikan pada p = 0,05. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

 Ekstrak simplisia daun cengkeh diekstraksi dengan metode maserasi. Metode ini 

memiliki beberapa keunggulan seperti proses yang sederhana, penggunaan alat yang 

sederhana, alat yang murah, dan konsumsi bahan aktif tanpa menggunakan fasilitas 

(Suhendar & Sogandi, 2019; Damayanti & Fitriana, 2012). Simplisia diperoleh dari daun 

cengkeh muda berwarna hijau muda, karena pada umur tersebut metabolit sekunder yang 

dikandungnya sudah mencukupi. Hasil maserasi ekstrak daun cengkeh (Tabel 1) diperoleh 

100 gram serbuk Simplia dari 350 lembar daun cengkeh berdasarkan berat kering. 

Tabel 1. Data Hasil Maserasi 
Berat kering daun 

cengkih (gram) 
Berat serbuk simplisia 

(gram) 
Pelarut 

(ml) 
Berat ekstrak 

(gram) 

350 100 1000 19,7 
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 Serbuk simplisia dimaserasi menggunakan pelarut etanol 96% dengan 

perbandingan volume 1:10. Jadi 100 gram serbuk Simplisia dilarutkan dalam 1000 ml 

etanol 96%. Penggunaan cairan ekstraksi ini didasarkan pada kenyataan bahwa etanol 

96% sangat efektif untuk menghasilkan jumlah bahan aktif yang optimal dimana hanya 

terjadi sedikit gangguan pada cairan ekstraksi (Voight, 1994). Maserasi dilakukan selama 

48 jam dan hasil maserasi diuapkan pada rotary evaporator yang digunakan untuk 

memisahkan pelarut dan ekstrak daun cengkeh. Prosedur ini menghasilkan 19,7 gram 

ekstrak daun cengkeh pekat. Hasil ekstrak daun cengkeh pekat digunakan sebagai bahan 

pembuatan hand sanitizer alami dan dalam 4 konsentrasi yaitu 5%, 10%, 15% dan 20% 

dengan volume masing-masing konsentrasi 30 ml.  

 Hand Sanitizer Alami dengan Ekstrak Daun Cengkih diuji terhadap MRSA 

menggunakan metode difusi cakram 4 ulangan. Hasil uji hambat hand sanitizer dengan 

ekstrak daun cengkeh menunjukkan adanya zona hambat dengan variasi diameter pada 

setiap ulangan (Tabel 2). Semakin tinggi konsentrasi hand sanitizer dengan ekstrak daun 

cengkeh, semakin besar zona hambat pertumbuhan MRSA. Terlihat bahwa rerata 

diameter zona hambat terbesar terdapat pada konsentrasi hand sanitizer 20%. 

Tabel 2. Hasil Pengukuran Zona Hambat 

Perlakuan Diameter Zona Hambat (mm) 

 I II III IV Rata-rata 

Kontrol 0 0 0 0 0 
Hand sanitizer 5% 7 5,5 0 6 4,62 
Hand sanitizer 10% 12,5 7 8,3 11,3 9,77 
Hand sanitizer 15% 10 11,5 8 11,25 10,18 
Hand sanitizer 20% 12 16 12,5 8,5 12 

 

Data penelitian pada Tabel 2 dibandingkan dengan kategori inhibisi Davis & Stout 

(1971) dan diperoleh setiap ekstrak masuk ke dalam kategori yang berbeda. Pada 

konsentrasi ekstrak 5% didapatkan zona hambat tertinggi yaitu 7mm dan termasuk dalam 

kategori hambat sedang dan konsentrasi rata-rata 5% yaitu 4,62 mm yang termasuk dalam 

kategori lemah. Konsentrasi 10% didapatkan zona hambat tertinggi yaitu 12,5 mm yang 

termasuk dalam kategori hambat kuat, dan rata-rata 9,77 mm yang termasuk dalam 

kategori hambat sedang. Pada konsentrasi 15% didapatkan zona hambat tertinggi yaitu 

11,5 mm yang termasuk dalam kategori hambat kuat, dan rata-rata 10,18 mm yang 

termasuk dalam kategori sedang. Untuk konsentrasi 20% didapatkan zona hambat 

http://u.lipi.go.id/1534136250
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tertinggi yaitu 16 mm yang termasuk dalam kategori kuat dan rata-rata 12 yang termasuk 

dalam kategori hambat kuat. 

Tabel 3. Hasil Uji ANOVA  

 
Sum of 
squares 

df Mean Square F Sig 

Between 
Groups 

397,314 9 99,329 
17,44
9 

0,0,00
0 

Within 
Groups 

85,836 15 5,692   

Total 482,701 19    
 

Uji statistik efektifitas ekstrak hand sanitizer daun cengkeh terhadap pertumbuhan 

bakteri MRSA dilakukan dengan menggunakan SPSS versi 26. Data dalam penelitian ini 

terdiri lebih dari dua kelompok dan berpasangan, sehingga uji signifikansi menjadi satu 

arah. Uji ANOVA selama data berdistribusi normal dan varian data homogen. Dengan uji 

normalitas Kolmogorov-Smirnov diperoleh nilai signifikansi 0,097 (p> 0,05) yang 

menunjukkan bahwa sebaran data normal dan uji homogenitas pada statistik Levene 

diperoleh nilai signifikansi 0,109 (p> 0,05) bahwa varian data homogen. Setelah dipastikan 

data berdistribusi normal dan homogen dilanjutkan dengan uji ANOVA satu jalur (Tabel 3). 

Berdasarkan hasil analisis pada Tabel 3 dapat diketahui bahwa data memiliki nilai sig. 

0,000 <0,05, maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara 

enam perlakuan ekstrak daun cengkeh hand sanitizer terhadap zona hambat pertumbuhan 

MRSA. Selanjutnya data diuji dengan uji lanjutan Tukey HSD (Tabel 4). 

Tabel 4. Hasil Uji Tukey HSD 
Perlakuan N 1 2 3 
Kontrol 4 0,000   
5% 4 4,6250 4,6250  
10% 4  9,7265 9,7625 
15% 4   10,1875 
20% 4   12,2500 
Sig.  0,0944 0,054 0,593 

 

Berdasarkan Tabel 4, kontrol tidak berbeda nyata dengan konsentrasi hand sanitizer 

dengan ekstrak daun cengkeh 5%, tetapi berbeda nyata pada konsentrasi 10%, 15% dan 

20%. Konsentrasi 5% tidak berbeda nyata dengan konsentrasi 10%, tetapi berbeda nyata 

dengan konsentrasi 15 dan 20%. Sedangkan konsentrasi 10% tidak berbeda nyata dengan 

konsentrasi 15% dan 20%, konsentrasi 15% tidak berbeda nyata dengan konsentrasi 20%.  

Pengujian hand sanitizer gel minyak atsiri cengkeh terhadap Staphylococcus aureus, 

semakin tinggi tingkat konsentrasi, semakin besar zona hambat (Fardan & Harimurti, 
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2018).  Zona hambat pada penelitian ini, dimana konsentrasi hand sanitizer ekstrak daun 

cengkeh tertinggi adalah 20%, rata-rata 12,5 mm dan pada penelitian ini adalah 12 mm. 

Hal ini dikarenakan perbedaan bakteri yang digunakan, bakteri yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah bakteri methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA). MRSA 

merupakan bakteri resisten, sehingga lebih tahan terhadap zat bioaktif pada hand sanitizer 

ekstrak daun cengkeh. Namun, penelitian ini menunjukkan bahwa senyawa fitokimia 

dalam daun cengkeh dapat menghambat bakteri resisten antibiotik. 

Terbentuknya zona hambat pada penelitian ini menunjukkan bahwa hand sanitizer 

dengan ekstrak daun cengkeh mengandung senyawa antibakteri aktif. Hasil penapisan 

fitokimia menunjukkan adanya senyawa flavonoid, alkaloid, triterpenoid, terpenoid, 

saponin, tanin dan fenolik (Suhendar & Sogandi, 2019). Sedangkan senyawa bioaktif yang 

terkandung adalah caryophyllen; fenol, 2-metoksi (guaiacol); fenol, 2-metoksi-4-metil; 

fenol, 4-etil-2-metoksi; fenol 2-metoksi-4-propil; fenol, 2-metoksi-4- (2-profenil) atau 

eugenol (Tahir et al., 2020). 

Secara rinci senyawa fenolik dalam ekstrak daun cengkeh (S.aromaticum) bersifat 

antibakteri dan mampu melisiskan sel, menyebabkan denaturasi protein, kemudian 

menghambat pembentukan protein sitoplasma dan asam nukleat serta menghambat 

pengikatan ATP-ase pada membran sel (Suhendar & Sogandi, 2019). Senyawa golongan 

terpenoid diyakini berperan dalam penghancuran membran sel bakteri oleh senyawa 

lipofilik (Saleem et al., 2010). Senyawa saponin dapat berdifusi melalui membran luar dan 

dinding sel sehingga mengganggu dan menurunkan kestabilan membran sel. Hal ini 

menyebabkan kebocoran dan sitoplasma keluar dari sel yang mengakibatkan kematian 

pada sel bakteri Gram negatif dan positif (Madduluri et al., 2013). Gugus steroid yang 

memiliki aktivitas antibakteri dapat menyebabkan kebocoran liposom (Ahmed et al., 

2017). Senyawa alkaloid juga terdapat pada ekstrak daun cengkeh. Mekanisme yang 

disebutkan adalah bahwa alkaloid dapat bereaksi dengan senyawa asam amino yang 

membentuk dinding sel bakteri. Reaksi ini menyebabkan perubahan struktur dan 

komposisi asam amino yang menyebabkan ketidakseimbangan genetik dalam rantai DNA, 

menyebabkannya menjadi rusak dan memicu lisis bakteri, yang menyebabkan kematian 

sel pada bakteri (Arlofa, 2015). Selain itu, terdapat senyawa flavonoid yang dapat 

menghambat metabolisme energi pada bakteri (Eumkeb & Chukrathok, 2013). 

http://u.lipi.go.id/1534136250
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Gugus senyawa eugenol sebagai senyawa aktif yang dominan pada hand sanitizer 

dengan ekstrak daun cengkeh bersifat lipofilik dan tidak stabil dalam larutan berair, yang 

dapat secara aktif menembus lapisan ganda lipid membran sel, kehilangan bahan 

intraseluler vital, dan pada akhirnya menyebabkan kematian bakteri. Eugenol juga dapat 

menembus membran sitoplasma atau memasuki sel setelah merusak struktur sel dan 

dengan demikian menghambat sintesis normal DNA dan protein yang diperlukan untuk 

pertumbuhan bakteri (Ma et al., 2017). Eugenol (100μl / mL) juga dapat menyebabkan 

kematian S. aureus yang resisten terhadap vankomisin, dengan mendorong produksi 

Reaktif Oksigen Spesies (ROS) dan menghancurkan membran bakteri (Das et al., 2016). 

Eugenol juga dapat merusak integritas biofilm dan mengurangi adhesi Methicillin-Resistant 

S. aureus (MRSA). Hasil deteksi model Galleria mellonella menunjukkan bahwa SIC eugenol 

menurunkan adhesi bakteri, dan mempengaruhi potensi virulensi MRSA (Apolónio et al., 

2014). Hasil serupa diperoleh dalam penelitian S. aureus yang sensitif terhadap metisilin 

(MSSA). Eugenol mampu menghambat pembentukan biofilm, mengganggu koneksi sel ke 

sel, melepaskan biofilm yang ada, dan membunuh bakteri dalam biofilm MRSA dan MSSA 

dengan efektivitas yang sama (Yadav et al., 2015). 

 

SIMPULAN  

Hand sanitizer ekstrak daun cengkeh efektif dalam menghambat Methicillin-

Resistant Staphylococcus aureus (MRSA). Hal ini dibuktikan dengan hasil Uji ANOVA satu 

jalur yaitu (0,000 <0,05) yang berarti hand sanitizer ekstrak daun cengkeh efektif dalam 

menghambat pertumbuhan MRSA. Terdapat zona hambat pada hand sanitizer ekstrak 

daun cengkeh dengan konsentrasi 5%, 10%, 15%, dan 20% dimana semakin besar 

konsentrasi ekstrak daun cengkeh maka zona hambat yang terbentuk semakin besar dan 

lebih baik dalam menghambat MRSA. Konsentrasi dengan hambat terbaik ada pada 

konsentrasi hand sanitizer ekstrak daun cengkeh 20% dengan zona hambat tertinggi 16 

mm dan termasuk dalam kategori daya hambat kuat. 
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