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Abstrak

Mahkota dewa (Phaleria macrocarpa (Scheff) Boerl) termasuk familia Thymelaeaceae yang bijinya
mengandung flavonoid, tannin dan alkaloid. Penyarian menggunakan alat soxhlet. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui aktivitas antibakteri ekstrak biji mahkota dewa, menentukan basis salep yang
baik serta konsentrasi yang efektif dari salep ekstrak biji mahkota dewa. Ekstrak etanolik biji mahkota
dewa diuji aktivitas antibakterinya dengan metode difusi dan dibuat salep dengan basis hidrokarbon,
absorbsi, emulsi dan basis dapat larut dalam air dengan konsentrasi 3% untuk penetapan basis terbaik.
Salep dengan basis dapat larut dalam air serta konsentrasi ekstrak 2%, 3%, 4% dan 5% untuk penentuan
konsentrasi yang efektif.Analisa statistik satu jalan dan uji Dunnett untuk menentukan basis salep terbaik
diantara basis salep hidrokarbon, absorbsi, emulsi dan basis larut dalam air. Juga untuk menentukan
konsentrasi ekstrak yang paling efektif antara 2%, 3%, 4% dan 5%. Salep dioleskan dua kali sehari dan
pengamatan dilakukan sampai keringnya luka. Sebagai pembanding digunakan salep kulit dengan zat
aktif 1% Gentamycin. Penelitian ini menunjukkan bahwa ekstrak etanolik biji mahkota dewa dan
salepnya dengan keempat konsentrasi ekstrak memiliki aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus
aureus ATCC 25923 yang ditunjukkan dengan hilangnya nanah dan keringnya luka.. Salep ekstrak biji
mahkota dewa yang paling efektif sebagai antibakteri adalah dengan basis larut dalam air dan konsentrasi
ekstrak 4%, Kata kunci : Antibakteri, biji mahkota dewa , Staphylocuccus aureus ATCC 25923

Kata kunci : Aktivitas antibakteri, biji mahkota dewa, Staphylococcus aureus ATCC 25923

Abstract

Mahkota dewa (Phaleria macrocarpa (Scheff) Boerl) belongs to the family of Thymelaeaceae, the
seed contains flavonoid, tannin and alkaloid. Extraction was carried out by means of a soxhlet. The
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objectives of this experiment were to study the antibacterial activity of mahkota dewa seed extract, to
select the best ointment base and the effective concentration of the seed extract of the ointment.
Antibacterial activity of the ethanolic seed extract of mahkota dewa was tested by diffusion method and
formulated into hydrocarbon, absorption, emulsion and water soluble ointment base each containing 3%
of the seed extract to determine the best ointment base. Ointment with water soluble base (the best
among above mentioned ointment base) with an extract concentration of 2%, 3%, 4% and 5% were
made and applied to the infected area twice daily and observations made until the wound has dried.
Topical ointment with 1% Gentamycin was used as positive control. Result of the experiment showed
that ethanolic seed extract of mahkota dewa and the ointments with the above mentioned four
concentrations have an antibacterial activity against Staphylococcus aureus ATCC 25923 indicated by
the disappearance of the pus and healing of the wound. Ointment of water soluble base with 4% seed

extract of mahkota dewa has the most effective antibacterial property.

Keywords : Antibacterial, seed of Mahkota Dewa Staphylococcus aureus ATCC 25923.

Pendahuluan

Masyarakat semakin gencar memanfaatkan
bahan alami bagi kesehatan, terutama tanaman
berkhasiat obat.

Salah satu tanaman yang sudah dikenal di
masyarakat sebagai obat tradisional adalah
mahkota dewa (Phaleria macrocarpa (Scheff)
Boerl) yang berasal dari Papua. Berdasarkan
pengalaman  beberapa  pengobat  herbal,
mahkota dewa digunakan untuk pengobatan
jantung, kanker, liver, diabetes mellitus , darah
tinggi dan penyakit kulit. Sejak dahulu biji
mahkota dewa digunakan masyarakat untuk
mengobati penyakit kulit (Harmanto 2001).

Infeksi pada kulit dapat disebabkan oleh
bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923
yang merupakan sebagian dari flora normal
pada kulit manusia, saluran pernafasan dan
saluran pencernaan makanan. Oleh karena itu
menarik untuk dilakukan penelitian tentang
aktivitas antibakteri biji mahkota dewa sebagai
obat luar (salep) dan tentang formulasi zat aktif
yang tepat sehingga dapat dihasilkan sediaan
yang efektif.

Salep adalah sediaan setengah padat
ditujukan untuk pemakaian topikal pada kulit
atau selaput lendir. Dasar salep yang digunakan
sebagai pembawa dibagi menjadi 4 kelompok :
dasar salep senyawa hidrokarbon, dasar salep
serap, dasar salep yang dapat dicuci dengan air

dan dasar salep yang larut dalam air. Pemilihan
dasar salep tergantung pada beberapa faktor
seperti khasiat yang diinginkan, sifat bahan obat
yang dicampurkan, ketersediaan  hayati,
stabilitas dan  ketahanan  sediaan jadi
(Anonim,1995).

Metode Penelitian

Persiapan Bahan Tanaman

Tanaman mahkota dewa perlu dilakukan
determinasi dan diskripsi. Biji mahkota dewa
diambil dari buah yang sudah masak.
Identifikasi secara kualitatif dilakukan terhadap
adanya saponin, alkaloid, flavonoid dan tannin.

Pembuatan Ekstrak

Pembuatan ekstrak biji mahkota dewa
dilakukan dengan alat soxhlet memakai etanol
70%.

Pengujian Aktivitas Antibakteri Ekstrak
secara Difusi

Pengujian daya antibakteri terhadap ekstrak
biji mahkota dewa dilakukan dengan metode
difusi terhadap larutan ekstrak dengan berbagai
konsentrasi yaitu 2,5%; 5%; 10%; 25%; 50%
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dan  75%.
pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus
ATCC 25923 dilakukan dengan mengukur

diameter zona radikal atau diameter luas daerah

Pengamatan daya  hambat

hambatan pada masing-masing sumuran.

Pengujian Aktivitas Antibakteri Salep
pada Punggung Kelinci

PENGGUNAAN BASIS SALEP ~ 9

ekstrak 20% keatas terdapat daerah hambatan
pertumbuhan bakteri dan makin tinggi kadar
ekstrak, maka rata - rata luas daerah hambatan

makin besar.

Tabel 1. Diameter [uas daerah hambatan ekstrak
biji mahkota dewa terhadap bakteri
Staphylococcus aureus

Diameter Juas daerah hambatan (milimeter)

Salep ekstrak etanolik biji mahkota dewa
Repli Pada ekstrak biji mahkota dewa dengan kadar

diuji aktivitas antibakterinya pada hewan uji

kasi
kelinci jantan putih (New Zeeland White) 25% 50% 10% 20% 25% 50%
berumur + 3 bulan dengan bobot badan 1,5 - 1 0 0 0 moo12 18
2 0 0 0 11,6 12 19
2 kg sebanyak 3 ekor. Rambut pada 3 0 0 0 11 13 18
punggung kelinci  dicukur lalu  suspensi b3 0 0 0 33,6 37 55
Purata O 0 0 11,2 12,3 18,3

Staphylococcus aureus ATCC 25923 disuntikkan
secara subkutan sebanyak 0,25 ml pada 6 lokasi
yang telah disiapkan. Infeksi dibiarkan berjalan
selama 24 jam, baru dilakukan pengobatan
dengan salep ekstrak biji mahkota dewa.
Pengujian terdiri dari 2 tahap.

Tahap pertama : Eritema dan nanah diobati
salep ekstrak mahkota dewa dengan konsentrasi
3% dan memakai 4 macam basis untuk
menentukan  basis mana yang terbaik
berdasarkan waktu penyembuhan yang tercepat.

Tahap kedua : dengan memakai basis yang
terbaik dibuat salep ekstrak biji mahkota dewa
dengan berbagai konsentrasi : 2% , 3% , 4%
dan 5% yang  masing - masing  diujikan
pada luka infeksi oleh bakteri
Staphylococcus aureus ATTC 25923 yang
disuntikkan pada punggung kelinci. Tahap ini
untuk menentukan konsentrasi yang paling

efektif.

Hasil dan Pembahasan

Hasil pengujian daya antibakteri ekstrak
biji mahkota dewa dengan kadar yaitu 2,5%;
5%; 10%; 25%; 50% dan 75% terhadap bakteri
Staphylococcus aureus disajikan pada tabel 1.

Hasil pengujian daya antibakteri ekstrak
biji mahkota dewa menunjukkan mulai kadar

Pengujian aktivitas antibakteri pada kulit
punggung kelinci dengan konsentrasi ekstrak
3% dan 4 macam basis salep menunjukkan
bahwa basis salep yang paling sesuai adalah
basis yang dapat larut dalam air, karena
menunjukkan waktu penyembuhan yang paling
cepat (lihat Tabel 2).

Tabel 2. Waktu penyembuhan infeksi
Staphylococcus aureus ATCC 25923
dengan basis hidrokarbon, absorbsi, emulsi
dan basis dapat larut dalam air.

Waktu penyembuhan infeksi setelah pemberian
salep dengan basis (hari)

Repli Dot
kasi Kontrol Kontrol Hidro-  Absor  Emul IarFl)Jt
positif negatif karbon bsi si dim air
1 3 8 6 6 5 4
2 4 8 6 5 4 4
3 4 8 5 5 5 4
X 37 8 57 53 4,7 4
)

11 24 17 16 14 12

Pengujian aktivitas antibakteri pada kulit
punggung kelinci dengan basis dapat larut
dalam air dan 4 macam konsentrasi
ekstrak, menunjukkan  bahwa konsentrasi 4%
memiliki aktivitas antibakteri sama dengan 5%
dan lebih

konsentrasi 2% dan 3%. Salep dengan

baik dibandingkan dengan

konsentrasi ekstrak 4% dan basis salep larut
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dalam air adalah yang paling efektif (lihat Tabel
3).

Tabel 3. Waktu penyembuhan infeksi Staphylococcus
aureus ATCC 25923 dengan konsentrasi
2%, 3%, 4% dan 5%.

Waktu penyembuhan infeksi setelah pemberian

Repli salep dengan basis (hari)
kasi  Kontrol  Kontrol 2% 3% 4% 5%
positif negatif
T 4 8 6 4 3 3
2 3 8 5 5 4 4
3 3 8 5 4 3 3
X 47 8 53 43 33 3,3
Y 33 24 16 13 10 10

Kesimpulan

Ekstrak etanolik biji mahkota dewa
mempunyai  aktivitas  antibakteri terhadap
Staphylococcus aureus ATCC 25923 vyang
dilakukan dengan metode difusi.

Basis salep dapat larut dalam air
merupakan basis paling baik untuk salep ekstrak
biji mahkota dewa dibandingkan basis
hidrokarbon, basis absorpsi dan basis emulsi.

Salep yang paling efektif adalah dengan
konsentrasi ekstrak 4% dan basis salep dapat
larut dalam air.
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