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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Penyakit demam tifoid merupakan penyakit yang 

disebabkan oleh bakteri Salmonella typhii, berdasarkan pada angka 

kejadiannya, masih merupakan masalah kesehatan global.  Penderita demam 

tifoid di Indonesia diperkirakan mencapai 800/100.000 penduduk pertahun.  

Kloramfenikol merupakan terapi pilihan terhadap Salmonella typhii akan 

tetapi memiliki efek samping, karena itu perlu digali lebih mendalam lagi 

mengenai jenis tanaman obat yang dapat berguna sebagai antimikroba dengan 

efek samping dan kemungkinan terjadi resistensi yang lebih kecil.  

Tujuan Penelitian: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

aktivitas antimikroba minyak atsiri peppermint dibandingkan dengan 

Kloramfenikol sebagai agen antimikroba terhadap bakteri Salmonella thypii 

serta untuk mengetahui ada atau tidaknya hubungan yang terjadi antara 

peningkatan konsentrasi minyak atsiri peppermint yang dipergunakan dengan 

peningkatan efektivitas minyak atsiri peppermint sebagai antimikroba.   

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan desain rancangan 

eksperimental murni.  Metode difusi sumuran dipergunakan untuk mengukur 

uji laboratorium zona hambat minyak atsiri peppermint terhadap bakteri 

Salmonella typhii.  Subyek penelitian adalah minyak atsiri peppermint yang 

diperoleh dari bagian daun tanaman Mentha piperita dengan cara distilasi uap 

yang dilakukan di Laboratorium Penelitian dan Pengujian Terpadu (LPPT) 

Unit III Fakultas Farmasi Universitas Gadjah Mada Yogyakarta.  Bakteri uji 

yang dipergunakan adalah bakteri Salmonella thypii dan isolat bakteri 

Salmonella thypii diperoleh dari langsung dari Balai Kesehatan Kota 

Yogyakarta. Konsentrasi minyak atsiri peppermint yang dipergunakan adalah 

20%, (v/v), 35% (v/v), dan 50% (v/v) dengan kontrol positif Kloramfenikol 

0,25% (b/v) dan kontrol negatif PEG 5% (v/v).  Hasil pengamatan zona 

hambat antara minyak atsiri peppermint dengan kontrol positif Kloramfenikol 

0,25% (b/v) dilakukan uji perbandingannya dengan menggunakan program 

SPSS versi 16.0 for windows dengan menggunakan uji Independent Sample 

T-Test dengan taraf kepercayaan 95%.  Hasil pengamatan zona hambat antar 

ketiga konsentrasi minyak atsiri peppermint dilakukan uji perbandingannya 

dengan program SPSS versi 16.0 for windows dengan menggunakan uji One 

Way ANOVA dengan taraf kepercayaan 95%, dengan nilai p < 0,05 berarti 

ada perbedaan yang signifikan. 

Hasil Penelitian: Hasil analisa statistik menggunakan SPSS versi 

16.0 for windows menunjukkan bahwa aktivitas minyak atsiri peppermint 

dalam menghambat pertumbuhan bakteri lebih kecil dibandingkan aktivitas 

Kloramfenikol sebagai obat pilihan utama untuk bakteri Salmonella thypii,  

ditunjukkan dengan adanya zona hambat yaitu nilai zona hambat rata-rata 

yang terbentuk pada minyak atsiri peppermint konsentrasi 20% (v/v), 35% 

(v/v), dan 50% (v/v) secara berturut-turut adalah 13,73 mm, 15,87 mm, 18,80 

mm sedangkan nilai zona hambat rata-rata yang terbentuk pada 

Kloramfenikol 0,25% (b/v) adalah sebesar 39,33 mm.  Hasil analisa statistik 

menggunakan SPSS versi 16.0 for windows juga menunjukkan bahwa 
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besarnya peningkatan efektivitas minyak atsiri peppermint sebagai 

antimikroba tidak diikuti dengan peningkatan konsentrasi minyak atsiri 

peppermint yang dipergunakan.  Hal ini ditunjukkan nilai signifikansi pada 

uji perbandingan zona hambat antar ketiga seri konsentrasi tersebut yakni 

sebesar 0,067, dimana p > 0,05. 

Kesimpulan: Aktivitas minyak atsiri peppermint dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri lebih kecil dibandingkan aktivitas 

Kloramfenikol sebagai obat pilihan utama untuk bakteri Salmonella thypii 

dan besarnya peningkatan efektivitas minyak atsiri peppermint sebagai 

antimikroba tidak diikuti oleh peningkatan konsentrasi minyak atsiri 

peppermint yang dipergunakan. 

 

 

Kata kunci : Minyak atsiri peppermint, aktivitas antimikroba, Salmonella 

thypii, Kloramfenikol, zona hambat. 
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ABSTRACT 

 

Background: Typhoid fever also known as disease that caused by 

Salmonella typhii, based on the number of incident are still the main health 

problem in the world. The patient in Indonesia it’s about until 800/100.000 

peoples/ year. Chloramphenicol was still the drug of choise against Salmonella 

typhii but Chloramphenicol has side effect, because of that we need to research 

again about medical plant that can be antimicrobial agent with side effect and 

tendency to be resistant smaller than Chloramphenicol.  

Purpose: The purpose of this study is to known antimicrobial activity of 

peppermint’s oil and to compare with Chloramphenicol as antimicrobial against 

Salmonella thypii and to known how is the relationship between increasing of 

concentration and increasing of peppermint’s oil  efectivity as antimicrobial. 

Method: Antimicrobial activity of peppermint’s oil against Salmonella 

typhii  test was conducted by the  diffusion method. Subject of this study is 

peppermint’s essential oil got from Mentha piperita’s leaf by steam destilation 

and done in Faculty Pharmacy of Gadjah Mada Yogyakarta University. Bacterial 

test is Salmonella thypii  got from Yogyakarta Helath Center. Peppermint’s oil 

were prepared at the concentration of  20% (v/v), 35% (v/v), and 50% (v/v) with 

Chloramphenicol 0,25% (b/v) as positive control and PEG 5% (v/v) as negative 

control. The result of zone of inhibition among peppermint’s oil and 

Chloramphenicol 0,25% (b/v) as positive control test by SPSS version 16.0 for 

windows and use Independent Sample T-Test with confidential’s level 95%.  The 

result of zone of inhibitory among of three peppermint’s oil concentrations test 

SPSS version 16.0 for windows and use One Way ANOVA with confidential’s 

level 95%, p < 0,05 it’s means significantly different.  

Result: The result of analytic statistic with SPSS version 16 for windows 

showed that the activity of peppermint’s oil to inhibit microbial growth little more 

than Chloramphenicol, it’s show with zone of inhibitory of peppermit’s oil 20% 

(v/v), 35% (v/v), and 50% (v/v) is 13,73 mm, 15,87 mm, 18,80 mm but zone of 

inhibitory of Chloramphenicol 0,25% (b/v) is 39,33 mm. The analytic statistic 

with SPSS version 16 for windows also showed than increasing of peppermint’s 

oil activity as antimicrobial it’s not proportional with the increasing of 

peppermint’s oil concentrations.  It’s show from the significant value of three 

concentrations of peppermint’s oil is 0,067 (p>0,05). 

Conclusion: Inhibitor activity of peppermint’s essential oil is  little than 

Chloramphenicol as drug of choise against Salmonella typhii and increasing of 

peppermint’s oil  efectivity as antimicrobial isn’t comparable with increasing of 

peppermint’s oil concentration. 

 

 

Keyword : Peppermint’s oil, antimicrobial activity, Salmonella thypii, 

Chloramphenicol, zone of inhibitory. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. LATAR BELAKANG 

Penyakit demam tifoid berdasarkan pada angka kejadiannya, masih 

merupakan masalah kesehatan global, termasuk Indonesia dan negara-negara 

Asia Tenggara seperti Malaysia dan Thailand sampai dengan saat ini.  

Penderita demam tifoid di Indonesia diperkirakan mencapai 800/100.000 

penduduk pertahun.  Angka kesakitan pertahun mencapai 157/100.000 

populasi pada daerah pedalaman dan 810/100.000 populasi di daerah 

perkotaan di Indonesia, selain itu dilaporkan pula adanya kecenderungan 

untuk meningkat setiap tahun (Moehario, 2001). 

 Demam tifoid dapat menyerang semua umur tetapi yang paling 

sering terjadi pada anak usia sekolah dan orang dewasa dengan persentase 

sebanyak 54% terjadi pada kaum pria (Brusch, 2011).  Menurut Hook, hal ini 

dikarenakan anak laki-laki lebih sering melakukan aktivitas di luar rumah, 

sehingga anak laki-laki memiliki resiko lebih besar untuk terkena demam 

tifoid dibandingkan dengan anak perempuan (Musnelina et al., 2004).  Oleh 

karena tingginya angka morbiditas dan mortalitas yang terjadi, maka berbagai 

pihak berupaya untuk menyelesaikan masalah ini (Brusch, 2011). 

Kloramfenikol merupakan satu jenis dari golongan antibiotik yang 

dipergunakan sebagai terapi pilihan terhadap Salmonella typhii atau dapat 

dikatakan sebagai drug of choice. Efektivitas Kloramfenikol lebih besar 

daripada efektivitas Sefotaksim. Pasien yang memperoleh terapi 

©UKDW



2 

 

Kloramfenikol hanya memerlukan rata-rata 4 hari sedangkan pada pasien 

yang memperoleh terapi Sefotaksim memerlukan rata-rata 6 hari, hal ini 

disebabkan efektivitas Kloramfenikol lebih besar dari Sefotaksim dalam 

menurunkan gejala demam pada pasien demam tifoid anak (Riyatno dan 

Sutrisna, 2011). 

Kloramfenikol dalam pemakaiannya dapat menimbulkan beberapa 

efek samping, terutama berupa reaksi hematologik.  Reaksi hematologik ini 

timbul dalam 2 bentuk, yakni reaksi toksik dengan manifestasi depresi 

sumsum tulang belakang yang akan terjadi ketika kadar Kloramfenikol dalam 

darah mencapai 25 µg/ mL dan bentuk kedua yakni bersifat lebih buruk, 

karena anemia yang terjadi bersifat menetap seperti anemia aplastik dengan 

pansitopenia.  Efek samping ini terjadi karena adanya kelainan genetik yakni 

berupa kelainan resesif autosomal yang ditandai dengan mutasi 13 gen 

sehingga menyebabkan pansitopenia, hipoplasia sumsum tulang dan 

instabilitas kromosom dan tidak bergantung pada dosis dan lamanya 

pengobatan menggunakan Kloramfenikol.  Selanjutnya penggunaan 

Kloramfenikol dapat menimbulkan reaksi alergi, dapat menyebabkan reaksi 

neurologik berupa depresi, bingung dan sakit kepala, reaksi saluran cerna 

berupa mual, muntah dan diare serta dapat menyebabkan terjadinya sindrom 

Gray.  Hal ini dapat terjadi pada penggunaan Kloramfenikol bagi bayi yang 

baru lahir, terutama bayi prematur yang mendapat dosis tinggi (200 mg/kg 

BB).  Sindrom Gray ini biasanya berlangsung antara hari ke-2 sampai hari ke-

9 masa terapi dan rata-rata berlangsung pada hari ke-4.  Pada awalnya, bayi 
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akan mengalami muntah, tidak mau menyusui, pernafasan cepat dan tidak 

teratur, perut kembung, diare dengan tinja berwarna hijau dan bayi tampak 

sakit berat.  Pada hari berikutnya tubuh bayi menjadi lemas dan berwarna 

keabu-abuan serta terjadi pula hipotermia (kedinginan) (Brusch, 2011). 

Penggunaan Kloramfenikol sebagai drug of choice selain memiliki 

efek samping ternyata juga dapat menimbulkan resistensi.  Berdasarkan data 

yang diperoleh oleh World Health Organization (WHO) tercatat bahwa 

sebanyak 13% isolasi bakteri Salmonella typhii yang berasal dari USA 

bersifat resisten terhadap Ampicilin, Kloramfenikol, dan Trimethoprim-

Sulfamethoxazol (Brusch, 2011). Oleh karena itu, untuk mengatasi 

permasalahan tersebut perlu digali lebih mendalam lagi mengenai jenis 

tanaman obat yang dapat berguna sebagai antimikroba tentunya dengan efek 

samping yang lebih kecil dan kemungkinan terjadi resistensi yang lebih kecil 

pula. 

Minyak atsiri peppermint memiliki aktivitas antimikroba terhadap 

bakteri Gram positif dan bakteri Gram negatif, khususnya bakteri 

Staphylococcus aureus dan Escherichia coli (Bhatia and Telange, 2011).  

Penelitian tersebut memaparkan hasil bahwa minyak dalam bentuk murni 

memiliki aktivitas antimikroba lebih tinggi apabila dibandingkan dengan 

minyak yang telah ditambahkan ke dalam bentuk sediaan sirup Parasetamol.  

Pada penelitian tersebut digunakan tiga jenis minyak, yakni minyak atsiri 

peppermint, minyak mawar, dan minyak jeruk dengan menggunakan tiga seri 

konsentrasi minyak yakni sebesar 0,5% (v/v), 1,0% (v/v), dan 2,0% (v/v) 
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serta waktu pengamatan pada hari ke-7, 14, dan 28 hari.  Dari penelitian 

tersebut diperoleh hasil bahwa ketiga minyak tersebut efektif dipergunakan 

sebagai agen antimikroba, khususnya sebagai agen antimikroba untuk 

melawan bakteri Gram positif dan bakteri Gram negatif.  Hasil penelitian 

tersebut memperlihatkan bahwa dari ketiga jenis minyak yang dipergunakan, 

minyak atsiri peppermint murni dengan konsentrasi sebesar 2% mampu 

menghasilkan zona hambat paling besar terhadap Staphylococcus aureus dan 

Escherichia coli, yakni sebesar 42 mm terhadap Staphylococcus aureus dan 

38 mm terhadap Escherichia coli (Bathia and Telange, 2011).  

Berdasarkan pada penelitian tersebut, maka pada penelitian ini akan 

dilakukan suatu uji aktivitas antimikroba dari minyak atsiri peppermint 

terhadap bakteri Salmonella typhii.  Salmonella typhii dipilih sebagai bakteri 

uji yang akan dipergunakan, karena memiliki persamaan dalam hal struktur 

dinding sel dengan bakteri  Escherichia coli.  Keduanya merupakan golongan 

bakteri Gram negatif yang komponen penyusun dinding selnya terdiri atas 

satu atau beberapa lapisan peptidoglikan.  Peptidoglikan berikatan dengan 

lipoprotein, yang mana lipoprotein merupakan lipid yang berikatan secara 

kovalen dengan protein di dalam membran luar dan di dalam periplasma 

berisi suatu cairan yang mengisi ruang di antara membran luar dan membran 

plasma (Tortora et al., 2002). 
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B. RUMUSAN MASALAH 

Berdasarkan latar belakang tersebut, permasalahan yang diangkat 

penulis dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Apakah efektivitas minyak atsiri peppermint sepadan dengan 

Kloramfenikol sebagai agen antimikroba terhadap bakteri Salmonella 

thypii ? 

2. Apakah kenaikan konsentrasi minyak atsiri peppermint yang dipergunakan 

sebanding dengan peningkatan efektivitas minyak atsiri peppermint 

sebagai antimikroba ? 
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C. KEASLIAN PENELITIAN 

Tabel 1. Deskripsi perbandingan hasil penelitian terdahulu dengan penelitian ini. 

No. Peneliti 

Tahun, Judul, 

dan Lokasi 

Penelitian 

Variabel 
Jumlah Sampel 

Penelitian 

Letak Perbedaan 

Jumlah Sampel 

Penelitian 

Letak Perbedaan 

Variabel 

1. 
Bathia and 

Telange 

2011, 

Determination 

of Anti 

Microbial 

Activity of 

Essential Oils In 

Different 

Concentrations, 

India,  

Variabel Bebas 

 Jenis minyak 

yang digunakan 

dalam 

penelitian 

(Minyak 

mawar, minyak 

mint, dan 

minyak jeruk) 

 Konsentrasi 

minyak (0,5%, 

1%, dan 2%) 

 Jenis bakteri 

yang 

dipergunakan 

(Eschericia coli 

dan 

Staphylococcus 

aureus) 

 Jumlah 

sumuran 2  

 

Total Sampel : 36 

 

 

Kontrol negatif : 2 

 

Jenis minyak yang digunakan dalam 

Total sampel : 15 

 

 Kontrol negatif  

PEG 5% (v/v) 

dua kali replikasi  

 Kontrol positif 

Kloramfenikol 

0,25% (b/v) dua 

kali replikasi  

Variabel Bebas 

 Jenis minyak 

yang digunakan 

dalam 

penelitian 

(Minyak atsiri 

peppermint) 

 Konsentrasi 

minyak  

(20% (v/v), 

35% (v/v), dan 

50% (v/v)) 

 Jenis bakteri 

yang 

dipergunakan 

(Salmonella 

thypii) 

 Jumlah 

sumuran 3 

 

 

 

6 
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Variabel Tergantung 

 Diameter zona 

hambat 

terhadap bakteri 

Eschericia coli 

dan 

Staphylococcus 

aureus 

2 

 

Variabel Tergantung 

Diameter zona 

hambat 

terhadap bakteri 

Salmonella 

thypii  

2 
Saeed, 

Sabahat et al 

2006, In Vitro 

Antibacterial 

Activity Of 

Peppermint, 

Pakistan 

Variabel Bebas 

 Bentuk minyak 

yang digunakan 

dalam 

penelitian 

(larutan, infusa, 

dekok, jus, dan 

essential oil) 

 

 Jenis bakteri 

yang 

dipergunakan 

(Escherichia 

coli, Klebsiella 

pneumonia,  

Pseudomonas 

aeruginosa, dll) 

 

Variabel Tergantung 

Total Sampel : 44 

Kontrol: - 

 

 

 

 

 

 

 

 

Variabel Bebas 

 Bentuk minyak 

yang digunakan 

dalam penelitian 

(essential oil) 

 

 Jenis bakteri yang 

dipergunakan  

(Salmonella 

typhii) 

 

Variabel Tergantung 

 Diameter zona 

hambat terhadap 

bakteri  

Salmonella 

typhii 

7 
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 Diameter zona 

hambat terhadap 

bakteri 

(Escherichia 

coli, Klebsiella 

pneumonia,  

Pseudomonas 

aeruginosa, dll)  

3.  

Iscan, 

Golkap et al 

 

2002, 

Antimicrobial 

Sreening of 

Mentha piperita 

Essential Oils, 

Turki 

Variabel Bebas 

 Asal minyak 

atsiri 

peppermint 

yang digunakan 

dalam 

penelitian 

(Turkey, Jet-

Farms, Yakima 

WA, Mari-Linn 

Farms-Or, 

Erdogmus, 

Perfume Ind-

imported from 

India) 

 Jenis metode 

yang 

dipergunakan  

(mikrodilusi, 

agar difusi, dan 

Total Sampel : 102 

 

Kontrol positif @1 

Kloramfenikol dan 

Ketokonazol 

 

 

 

Variabel Bebas 

 Asal minyak atsiri 

peppermint yang 

digunakan dalam 

penelitian (LPPT 

Unit III Fakultas 

Farmasi 

Universitas 

Gadjah Mada 

Yogyakarta) 

 Jenis metode yang 

dipergunakan 

(agar difusi-

sumuran) 

 Jenis bakteri 

yang 

dipergunakan 

(Salmonella 

thypii) 

 

8 
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bioautografi) 

 Jenis bakteri 

yang 

dipergunakan 

(Escherichia 

coli, 

Staphylococcus 

aureus, 

Pseudomonas 

aeruginosa, dll) 

 

Variabel Tergantung 

 Diameter zona 

hambat terhadap 

bakteri 

Escherichia coli, 

Staphylococcus 

aureus, 

Pseudomonas 

aeruginosa, dll)  

 

Variabel Tergantung 

 Diameter zona 

hambat  terhadap 

bakteri  

Salmonella typhii 

 

9 
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D. TUJUAN PENELITIAN 

1. Mengetahui efektivitas minyak atsiri peppermint dibandingkan dengan 

Kloramfenikol sebagai agen antimikroba terhadap bakteri Salmonella 

thypii. 

2. Mengetahui ada atau tidaknya hubungan yang terjadi antara peningkatan 

konsentrasi minyak atsiri peppermint yang dipergunakan dengan 

peningkatan efektivitas minyak atsiri peppermint sebagai antimikroba. 

 

E. MANFAAT PENELITIAN 

1. Manfaat teoritis 

Menambah khasanah ilmu pengetahuan tentang jenis tanaman yang 

memiliki aktivitas sebagai agen antimikroba. 

2. Manfaat metodologis 

Menambah informasi ilmu pengetahuan dalam bidang kedokteran secara 

khususnya dalam ilmu mikrobiologi mengenai penggunaan metode 

sumuran dalam perhitungan zona hambat bakteri. 

3. Manfaat praktis 

Menemukan jenis tanaman baru yang dapat diterima dan dipergunakan 

oleh masyarakat sebagai salah satu alternatif dalam pengobatan demam 

tifoid. 

4. Manfaat bagi peneliti 

Menambah pengetahuan peneliti mengenai kultur bakteri, metode 

sumuran, dan cara pengujian aktivitas antimikroba.  
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F. HIPOTESIS 

1. Efektivitas minyak atsiri peppermint sepadan dengan Kloramfenikol 

sebagai agen antimikroba terhadap bakteri Salmonella thypii.  

2. Besarnya peningkatan efektivitas minyak atsiri peppermint sebagai 

antimikroba sebanding dengan peningkatan konsentrasi minyak atsiri 

peppermint yang dipergunakan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

©UKDW



 

68 

 

BAB V 

KESIMPULAN dan SARAN 

 

A.  KESIMPULAN 

1. Minyak atsiri peppermint mempunyai aktivitas terhadap pertumbuhan 

bakteri Salmonella thypii, ditunjukkan dengan adanya zona hambat yaitu 

nilai zona hambat rata-rata yang terbentuk pada minyak atsiri peppermint 

konsentrasi 20% (v/v), 35% (v/v), dan 50% (v/v) secara berturut-turut 

adalah 13,73 mm, 15,87 mm, 18,80 mm sedangkan nilai zona hambat rata-

rata yang terbentuk pada Kloramfenikol 0,25% (b/v) adalah sebesar 39,33 

mm. 

2. Aktivitas minyak atsiri peppermint tidak sepadan dengan aktivitas 

Kloramfenikol sebagai agen antimikroba terhadap bakteri Salmonella 

thypii. 

3. Besarnya kenaikan konsentrasi minyak atsiri peppermint yang 

dipergunakan tidak sebanding dengan peningkatan efektivitas minyak 

atsiri peppermint sebagai antimikroba. 

 

B.  KETERBATASAN PENELITIAN 

1. Pada penelitian ini, besarnya pH media MHA yang dipergunakan sebagai 

media pertumbuhan bakteri Salmonella typhii untuk setiap replikasi pada 

setiap seri konsentrasi minyak atsiri peppermint yang dipergunakan tidak 

dilakukan pengecekan terlebih dahulu. 
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C. SARAN 

1. Perlu dilakukan pengujian tentang besarnya kadar minyak atsiri 

peppermint dan kandungan menthol yang terkandung pada masing-masing 

bagian tanaman Mentha piperita. 

2. Perlu dilakukan pengujian terhadap pH media biakan bakteri Salmonella 

typhii sehingga dapat dipastikan koloni bakteri Salmonella typhii dapat 

tumbuh pada media dengan dengan kondisi pH yang sesuai. 

3. Perlu dilakukan pengujian terhadap aktivitas antimikroba sirup campuran 

Kloramfenikol dan minyak atsiri peppermint yang dibandingkan dengan 

Kloramfenikol murni terhadap bakteri Salmonella typhii. 
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