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 Tangan menjadi perantara masuknya mikroba dalam tubuh, sehingga 
membutuhkan pembersih tangan tanpa air atau handsanitizer. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui apakah sediaan gel handsanitizer ekstrak etanol daun 
kenikir (Cosmos caudatus K.) dapat menghambat pertumbuhan bakteri 
Staphylococcus aureus. Metode ekstraksi dengan metode maserasi menggunakan 
etanol 70%. Formulasi menggunakan kontrol negatif berupa basis gel tanpa zat 
aktif (carbopol 940, trietanolamin, gliserin, propilenglikol, metil paraben dan 
aquadest), kontrol positif berupa gentamisin disc, formula gel handsanitizer 
ekstrak etanol daun kenikir meliputi organoleptis, pH, viskositas, homogenitas, 
daya lekat dan daya sebar. Uji aktivitas antibakteri dilakukan dengan metode 
Kirby-Bauer dengan melihat diameter zona hambat. Analisis data aktivitas 
antibakteri menggunakan analisis one way Annova. Aktivitas antibakteri ditandai 
dengan adanya zona bening disekitar kertas cakram yang disebut daya hambat. 
Hasil analisis menunjukkan diameter zona hambat kontrol positif (15,2±0,6 mm) 
(kuat), kontrol negatif (0±0 mm) (lemah), konsentrasi 2% (4,1±1,9 mm) (lemah), 
konsentrasi 5% (5,3±2,4 mm) (sedang), konsentrasi 10% (6,9±13 mm) (sedang). 
Kesimpulan penelitian ini yaitu sedian gel handsanitizer Ekstrak Etanol 70% 
Daun Kenikir mampu menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus. 
 
Kata kunci : Antibakteri; Gel handsanitizer; Daun kenikir; Staphylococcus 
aureus 
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ABSTRACT 
 

 

Dwi Ruqoyah1, Reni Ariastuti2, Fadilah Qonitah3  
1,2,3 Sahid Surakarta University 
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Hands are an intermediary for the entry of microbes into the body, so hand 
sanitiser is needed. The study aims to determine whether the hand sanitiser 
gel preparation of Cosmos caudatus K ethanol extract can inhibit the 
growth of Staphylococcus aureus bacteria. The extraction method used the 
maceration method with 70% ethanol. The formulation used a negative 
control in a gel base without active substances (carbopol 940, 
triethanolamine, glycerin, propylene glycol, methylparaben and aquadest) 
while a positive control in the form of gentamicin disc. The hand sanitiser 
gel formula of Cosmos caudatus K ethanol extract includes organoleptic, 
pH, viscosity, homogeneity, adhesion and spreadability. The antibacterial 
activity test was carried out using the Kirby-Bauer method and looking at 
the diameter of the inhibition zone. Analysis of antibacterial activity data 
used one-way Annova analysis. Antibacterial activity is indicated by a 
clear zone around the paper disc called the inhibitory power. The results of 
the analysis show that the diameter of the inhibition zone was positive 
control (15.2±0.6 mm) (strong), negative control (0±0 mm) (weak), 2% 
concentration (4.1±1.9 mm) (weak), 5% concentration (5.3±2.4 mm) 
(medium), 10% concentration (6.9±13 mm) (medium). This study concludes 
that the preparation of hand sanitiser gel 70% Ethanol Extract from 
Cosmos caudatus K is able to inhibit the growth of Staphylococcus aureus 
bacteria. 

 
Keywords: Antibacterial; Hand Sanitiser Gel; Cosmos caudatus K; 
Staphylococcus Aureus 
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BAB I 
PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

  Memelihara kebersihan tangan merupakan aspek penting, karena seluruh 

aktivitas sehari-hari yang dilakukan berawal dari tangan itu sendiri sehingga 

tangan dapat menjadi perantara masuknya mikroba ke dalam tubuh. Salah satu 

cara paling umum yan’g dilakukan untuk membersihkan tangan yaitu dengan 

menggunakan sabun namun seiring bertambahnya kesibukan manusia 

menyebabkan meningkatnya kebutuhan produk-produk praktis yaitu pembersih 

tangan tanpa air atau yang sering disebut handsanitizer. Pemakaian antiseptik 

tangan saat ini mendapatkan respon yang cukup positif dari masyarakat mengingat 

semakin banyaknya merk antiseptik di pasaran. Selain itu, perlakuan cuci tangan 

dengan handsanitizer efektif dalam penurunan jumlah angka kuman (Desiyanto, 

Fajar Ardi; Djannah, 2013). 

Hasil swab tangan perawat menunjukkan bahwa terdapat empat jenis bakteri, 

yaitu Staphylococcus aureus sebanyak 53,85%, Staphylococcus epidermidis 

sebanyak 34,62%, Escherichia coli sebanyak 7,69%, dan Bacillus sp sebanyak 

3,84%. Oleh karena itu dapat disimpulkan bahwa bakteri kontaminan yang 

terdapat pada tangan perawat adalah Staphylococcus aureus, Staphylococcus 

epidermidis, Escherichia coli, dan Bacillus sp (Ikhwanda, Angga L; Prenggono, 

Muhammad Darwin; Budiarti, 2015). 

Staphylococcus aureus merupakan salah satu bakteri gram positif yang 

seringkali menjadi penyebab pneumonia. Staphylococcus aureus menduduki 
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peringkat pertama penyebab pneumonia yaitu sebesar 51 dari 119 sampel yang 

terdeteksi sebagai gram positif. Dari 51 strain tersebut memiliki resistensi tinggi 

terhadap penisilin, eritromisin, tetrasiklin dan klindamisin (Jinghua et al, 2017). 

Uji sensitivitas Staphylococcus aureus terhadap antibiotik hasil uji ini 

menunjukkan resistensi yang tinggi dari bakteri Staphylococcus aureus terhadap 

antibiotik ampisilin sulbactam, sedikit resisten terhadap kloramfenikol, 

kotrimoksasol dan siprofloksasin, dan sensitif tinggi terhadap gentamisin, 

amikasin dan levofloksasin (Agustina et al., 2019). 

Bahan antiseptik yang sering digunakan dari golongan alkohol (etanol, 

propanol, isopropanol) dengan konsentrasi ± 50% sampai 70% dan jenis 

disinfektan yang lain seperti : klorheksidin, triklosan. Namun dalam penggunan 

alkohol sebagai antiseptik memiliki beberapa kekurangan yaitu alkohol mudah 

terbakar dan pada pemakaian berulang menyebabkan kekeringan dan iritasi pada 

kulit disamping itu perlu pengawasan ekstra dari orang dewasa saat diberikan pada 

anak-anak (Sari & Isadiartuti, 2006). 

Mengingat beberapa kerugian dari penggunaan antiseptik tangan dari 

golongan alkohol tersebut keinginan untuk mendapatkan manfaat yang besar 

dengan efek samping minimal meningkat salah satunya dengan memanfaatkan 

bahan alam sebagai antiseptik tangan. Salah satu bahan alam yang bisa digunakan 

sebagai obat adalah daun kenikir. Kandungan Ekstrak Etanol 70% Daun Kenikir 

menunjukkan adanya senyawa aktif berupa flavonoid, saponin, terpenoid, alkaloid, 

tanin dan minyak atsiri yang berpotensi sebagai antibakteri. Berdasarkan 

kandungan senyawa yang ada pada daun kenikir (C. caudatus), tanaman ini bisa 
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dimanfaatkan sebagai antibakteri terutama terhadap bakteri (Staphyococcus 

aureus) penyebab infeksi (Dwiyanti et al., 2014). 

Penelitian menunjukkan bahwa ekstrak etanol 70% daun kenikir 

mempunyai aktivitas antibakteri dengan ditunjukkan adanya daya hambat 

bakteri pada konsentrasi 30% sebesar 7,25 mm dan pada konsentrasi 60% 

sebesar 8,59 mm. Ekstrak daun kenikir termasuk bakteriostatik yang hanya 

menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus (Astutiningrum, 

2016). 

Penelitian menunjukkan bahwa Ekstrak Etanol 70% Daun Kenikir memiliki 

aktivitas antibakteri terhadap Streptococcus mutans dan Staphylococcus 

epidermidis. Nilai Konsentrasi Hambat Minimum (KHM) ekstrak terhadap 

Streptococcus mutans dan Staphylococcus epidermidis sebesar 2%, tetapi 

Konsentrasi Bunuh Minimum (KBM)-nya belum diketahui. Nilai KHM dan KBM 

ekstrak terhadap Staphylococcus epidermidis sebesar 0,5%. Golongan senyawa 

kimia dalam ekstrak kenikir yang bertanggung jawab sebagai antibakteri adalah 

flavonoid (Chotiah, 2015). 

Formula Ekstrak Etanol 70% Daun Kenikir dengan konsentrasi 2% dapat 

dikembangkan dalam bentuk sediaan gel handsanitizer. Hasil evaluasi sediaan 

terlihat bahwa sediaan stabil secara organoleptik, homogen dan stabil pada pH 6. 

Daya sebar cenderung meningkat sedangkan viskositas sesuai yang 

dipersyaratkan. Namun demikian belum pernah dilakukan uji aktivitas antibakteri 

terhadap bakteri Staphylococcus aureus  (Hayati, Rima; Lusiana, 2017). 

Penelitian ini bertujuan untuk memanfaatkan kandungan flavonoid didalam 
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daun kenikir menjadi sediaan gel handsanitizer dan uji aktivitas antibakteri 

terhadap bakteri Staphylococcus aureus. 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah sediaan gel handsanitizer Ekstrak Etanol 70% Daun Kenikir 

(Cosmos caudatus K.) dengan konsentrasi 2%, 5% dan 10% dapat menghambat 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus? 

1.3 Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui sediaan gel handsanitizer 

Ekstrak Etanol 70% Daun Kenikir (Cosmos caudatus K.) dengan konsentrasi 2%, 

5% dan 10%  dalam menghambat pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus.  

1.4 Manfaat Penelitian 

        Adapun manfaat penelitian ini adalah sebagai berikut : 

a. Bagi Universitas Sahid Surakarta khususnya program studi Farmasi 

diharapkan dapat menjadi sumber atau referensi dalam melakukan 

pengembangan penelitian khususnya pada bagian lain dari tanaman daun 

kenikir (Cosmos caudatus K.). 

b. Bagi masyarakat penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi 

untuk mengetahui daun kenikir (Cosmos caudatus K.)  memiliki aktivitas 

antibakteri terhadap bakteri Staphylococcus aureus. 

c. Bagi peneliti dapat meningkatkan pengetahuan khususnya dalam 

mengaplikasikan teori yang didapat selama perkuliahan dan praktek 

laboratorium secara langsung. Selain itu penelitian ini juga dapat 

memberikan pengalaman dan menambah wawasan peneliti. 


