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MOTTO 

 

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai kesanggupannya.” 

 (Q.S. Al-Baqarah 2: 286) 

 

“Only with grace and your passion” 

(Putri) 
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INTISARI 

Mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) adalah tanaman obat dari 

famili Thymelaeaceae  yang berasal dari Indonesia, tepatnya berasal dari Papua. 

Daun mahkota dewa sudah dikenal dalam berbagai pengobatan seperti diabetes, 

kanker, lever, disentri, kencing manis alergi, eksim, maupun asam urat dan lain-lain 

(Ratna&Wiwi, 2014). Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui apakah ekstrak 

etanol 96% daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) dapat menghambat 

pertumbuhan bakteri K.pneumoniae, dan mengetahui pada konsentrasi berapakah  

ekstrak etanol 96% daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl)  yang paling 

berpotensi dalam penghambatan. Metode yang digunakan yaitu Metode Kirby 

bauer difusi cakram. Dengan hasil zona hambat rata-rata pada konsentrasi 100%, 

80%, 60%, 40%, 20% berturut-turut 17,41mm, 15,37mm, 12,60mm, 11,10mm, 

6,43mm. 

Kata kunci : Daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl), Daya hambat, 

Klebsiella pneumoniae. 
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ABSTRACT 

Mahkota Dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) is a medical plant of the 

Thymelaeaceae family originating from Indonesia, precisely from Papua. Phaleria 

macrocarpa Boerl the deity has been known in various treatments such as diabetes, 

cancer, liver, dysentery, allergic diabetes, eczema, or gout and others (Ratna & 

Wiwi, 2014). The purpose of this study is to find out whether extract ethanolic 96% 

of Phaleria macrocarpa Boerl can inhibit the growth of K. pneumoniae, and to 

know what concentration of extract ethanolic 96% of Phaleria macrocarpa 

goodnes to inhibit K. pneumoniae. The method used is the Kirby Bauer Method. 

With the average inhibition zone  concentrations is 100%, 80%, 60%, 40%, 20%  

respectively 17.41mm, 15.37mm, 12.60mm, 11.10mm, 6.43mm. 

Key words : Daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl), inhibition test , 

Klebsiella pneumoniae  
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BAB I 

 

   PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

    

 Klebsiella pneumoniae merupakan bakteri gram negatif  

Enterobacteriaceae. K. pneumoniae dapat menginfeksi di beberapa tempat 

seperti usus, paru-paru, dan kandung kemih. Di negara Cina infeksi 

intraabdominal yang disebabkan K. pneumoniae memiliki prevalensi 20,1% 

(Zhang,dkk., 2017), kasus pneumonia di beberapa Rumah sakit Indonesia 

memiliki presentase 29%, dan pada infeksi saluran kemih di RSUD dr Soetomo 

yang disebabkan K. pneumoniae memiliki presentase 18,1% (Sutandhio,dkk., 

2015). Melalui infeksi oleh beberapa anggota tubuh tersebut, K. pneumoniae 

dapat juga menginfeksi hati. Di negara tropis, khususnya Taiwan dan Korea 

infeksi hati yang disebabkan K. pneumoniae memiliki presentase 5% (Siu, 

2012). 

Infeksi K. pneumoniae dapat diobati dengan antibiotik yang 

mengandung cincin beta-laktam. Namun penggunaan antibiotik yang sangat 

tinggi dan tidak tepat penggunaannya menyebabkan terjadinya resistensi 

bakteri. K .pneumoniae mengalami resistensi sebesar 100% terhadap antibiotik 

ampislin, amoksisilin, dan seftazidim sedangkan antibotik sefoksitin, 

seftriakson, sefepim dan meropenen mengalami resistensi 40% (Dibua,dkk., 

2012). Pada tahun 2012 Ciprofloxacin memiliki resisteni 50% di rumah sakit 



2 

 

 
 

X pada tahun 2013 sampai 2015 (Anita, 2016). Salah satu alternatif 

pengurangan resistensi tersebut dengan penggunaan obat herbal. 

Mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) adalah tanaman obat 

dari famili Thymelaeaceae  yang berasal dari Indonesia, tepatnya berasal dari 

Papua. Daun mahkota dewa sudah dikenal dalam berbagai pengobatan seperti 

diabetes, kanker, lever, disentri, kencing manis alergi, eksim, maupun asam 

urat dan lain-lain (Ratna&Wiwi, 2014). Senyawa yang terkandung pada daun 

mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl)  adalah alkaloid, saponin, tanin, 

triterpenoid, minyak atsiri, dan kumarin (Ratna&Wiwi, 2014). Pada penelitian 

terdahulu ekstrak etanol 96% daun mahkota dewa berpotensi menghambat 

bakteri Staphylococcus aureus (Susi,dkk., 2018).  

Penelitian yang telah dilakukan  Fajri.,dkk, 2016 menunjukkan 

bahwa efektivitas serbuk daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa, Borl) 

terhadap bakteri Edwardsiella tarda pada konsentrasi 20%, 40%, 60%, 80% 

dapat menghambat dengan zona hambat berturut turut 9,5mm, 10,5mm, 13mm, 

14,5mm. Berdasarkan latar belakang tersebut peneliti melakukan uji daya 

hambat ekstrak etanol 96% daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) 

terhadap bakteri K. pneumoniae dengan menggunakan metode Kirby Bauer 

(difusi cakram). 
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, dapat dirumuskan masalah sebagai berikut 

1. Apakah pada ekstrak etanol 96% daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) dapat menghambat pertumbuhan bakteri K. 

pneumoniae?  

2.  Pada konsentrasi berapakah ekstrak etanol 96% daun mahkota dewa 

(Phaleria macrocarpa Boerl) yang menghasilkan zona hambat terbesar 

terhadap pertumbuhan bakteri K. pneumoniae ? 

 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah : 

1. Mengetahui apakah ekstrak etanol 96% daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) dapat menghambat pertumbuhan bakteri K. 

pneumoniae. 

2.  Mengetahui pada konsentrasi berapakah  ekstrak etanol 96% daun 

mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) yang menghasilkan zona 

hambat terbesar terhadap bakteri K. pneumoniae. 
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D. Manfaat Penelitian 

Manfaat dari penelitian ini yaitu : 

1.  Manfaat Teoritis  

Memberi informasi kepada masyarakat dan ilmu pengetahuan dalam 

bidang obat herbal bahwa daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa 

Boerl) dapat dimanfaatkan. 

2.   Manfaat Praktik 

 Mengajak masyarakat untuk menggunaan daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) sebagai alternatif pengobatan antimikroba terhadap 

bakteri K. pneumoniae. 
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BAB III 

  METODE PENELITIAN 

 

A. Desain Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan adalah eksperimental yaitu untuk 

mengetahui variasi konsentrasi ekstrak etanol 96% pada daun mahkota dewa 

(Phaleria macrocarpa Boerl) yang mampu membentuk zona radikal pada 

pertumbuhan K. pneumoniae. 

 

B. Tempat dan Waktu penelitian 

1. Tempat penelitian 

Penelitian dilakukan di Laboratorium Mikrobiologi&Parasitologi serta 

Laboratorium Obat Tradisional Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Nasional. 

2. Waktu penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan September 2019 sampai 

Januari 2020. 

C. Populasi dan Sampel 

Populasi dari penelitian ini adalah daun mahkota dewa yang diperoleh 

dari Provinsi Jawa Tengah dan sampel dari penelitian ini  adalah daun mahkota 

dewa yang diperoleh dari Kecamatan punden, Kabupaten Klaten, Jawa Tengah. 

Metode pemilihan sampel yang digunakan adalah random probability 

sampling, yaitu pengambilan sampel yang homogen atau memiliki 
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karakteristik yang sama dan memiliki kemungkinan yang sama untuk terambil. 

Sampel daun mahkota dewa yang dipilih memiliki ciri-ciri daun segar tidak 

kena penyakit, daun dipanen  sebaiknya yang cukup tua, cirinya bentuknya 

paling besar 

 

D. Instrumen penelitian 

1. Bahan : 

Daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) yang diperoleh dari 

Klaten, etanol 96% (ROFA), kristal violet, iodium,alkohol 70%, safranin, Hcl 

2N, pita Mg, Lp Bauchardat, Reagen Kovac, Barried, KOH 40%, Feclꝫ 10%, 

Methyl Red, Dragondraff, Mayer, Wagner, Nacl 0,9%, Minyak emersi, kultur 

K. pneumoniae,  DMSO 10%, disk Ciprofloxacin, blank disk, alkohol 

mikroskop, media BHI, media Mac conkey, Media Na plate, Media Na miring, 

media urea, media citrat, media KIA/TSIA, media SIM, media MR/VP, Media 

PAD, media gula-gula. 

2. Alat : 

Alat yang diperlukan dalam penelitian ini meliputi APD (Sarung 

tangan, jas lab, masker), oven merk polytron, blender merk philip, nampan, 

timbangan, beker glass 500 ml (Pyrex), batang pengaduk, kain flanel, kertas 

saring biasa, evaporator rotatery, cawan porselen (Haldenwanger), petri dish 

(Normax), inkubator (Memmert), tabung reaksi 5 dan 10ml, Ohse bulat, Ohse 

lurus, timbangan, pinset, spuit 5 ml (Onemed). 
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E. Identifikasi Variabel Penelitian 

1. Ekstrak etanol daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) 

merupakan sediaan ekstrak kental yang dibuat dengan mengekstraksi 

secara maserasi daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) 

menggunakan pelarut etanol 96% dan digunakan konsentrasi sebesar 20 

%, 40 %, 60 %, 80 %, 100 %. Konsentrasi yang digunakan mengacu pada 

penelitian Fajri (2016) terhadap bakteri Edwardsiella tarda dengan 

menggunakan serbuk daun mahkota dewa yaitu pada konsentrasi 20%, 

40%, 60%, 80%, 100. Pada konsentrasi 100% diperoleh zona hambat 

paling baik untuk menghambat K. pneumoniae, sehingga penelitian ini 

menggunakan konsentrasi yang lebih tinggi untuk mendapatkan zona 

hambat yang meningkat dari penelitian sebelumnya. 

Jenis variabel : Bebas  

Jenis data  : Ordinal 

2.  K. pneumoniae dihambat dengan metode Kirby bauer yaitu difusi. 

Dilakukan pengukuran pada zona hambat yang dihasilkan dengan jangka 

sorong. 

Jenis variabel : Terikat 

Jenis data  : Numerik 

F. Definisi Operasional Variabel Penelitian 

1. Kontrol positif yang digunakan adalah disk Ciprofloxacin yang digunakan 

untuk membandingkan daya hambat yang dihasilkan oleh ekstrak daun 

mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl). 
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2. Kontrol negatif yang digunakan adalah Blank disk yang direndam DMSO 

10%. 

3. K. pneumoniae adalah bakteri non motil gram negatif berbentuk batang. 

Bakteri ini dapat menginfeksi komunitas maupun nosokomial. 

G. Alur penelitian 

1. Bagan penelitian : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. Alur penelitian 
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2. Prosedur penelitian : 

a. Pembuatan ekstrak daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) 

1) Penyiapan sampel ekstrak 

 Pada penyiapan sampel ekstrak dibuat dengan cara, daun 

mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) yang dipanen 

dengan kriteria daun yang cukup tua, tidak ditumbuhi hama, 

berbentuk utuh, tidak terdapat luka. Daun yang akan diekstraksi 

dicuci terlebih dulu dengan air bersih dan mengalir, kemudian 

ditiriskan. Setelah dilakukan pencucian  aun mahkota dewa 

(Phaleria macrocarpa Boerl) ditiriskan dan dilanjutkan dengan 

mengoven daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) 

pada suhu  45˚ sampai mengering. Ditandai dengan daun yang 

mudah diremas. Daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa 

Boerl) yang telah kering diserbuk dengan blender sampai halus. 

Setelah didapatkan  serbuk daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) maka dilakukan langkah selanjutnya yaitu 

maserasi (Depkes RI, 1995). 

2) Prosedur maserasi 

 Sebanyak 200 gram serbuk daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) dimaserasi dengan pelaarut etanol 96% 

sebanyak 2000 ml. Hari pertama 7,5 bagian etanol 96%, sisa 

pelarut ditambahkan dihari kedua. Maserat yang diperoleh 

dijadikan satu (Anief, 2006). Penguapan dilakukan 
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menggunakan evaporator dengan suhu 40˚ pada kecepatan 

120rpm  sampai diperoleh ekstrak kental  (Rosidah&Afiziah, 

2012). 

3) Prosedur Sterilisasi dengan Uap Panas. 

 Alat yang digunakan dimasukkan kedalam oven untuk 

dilakukan sterilisai panas kering pada suhu 160˚C selama 60 

menit (Yusmaniar.,dkk, 2017).  

4) Uji Fitokimia 

 Uji fitokimia pada daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) meliputi uji flavonoid, alkaloid, saponin, 

tanin, steroid/triterpenoid, minyak atsiri.  

a) Uji alkaloid 

 Pada 1 ml filtrat ditambah 2 mL HCl 2N dan dikocok.  

Setelah dikocok sampel yang sudah ditetesi HCl dibagi dalam 3 

tabung yang berbeda.  Pada tabung pertama ditetesi 1 tetes 

reagen Mayer , pada pada tabung kedua ditetesi 1 tetes reagen  

Dragendorff, dan pada tabung reaksi ketiga ditambahkan 1 tetes 

reagen Wagner. Adanya senyawa alkaloid jika pada 

penambahan reagen Mayer terbentuk endapan kuning, pada 

penambahan reagen Dragendorff terbentuk endapan merah dan 

pada penambahan reagen Wagner terbentuk endapan coklat atau 

merah. 
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b) Uji flavonoid 

 Pada 2 mL filtrat hasil penyaringan  ditambah pita Mg 

sebanyak 0,1 g dan 0,5ml  HCl pekat. Uji positif mengandung 

senyawa flavonoid ditandai dengan adanya warna merah. 

c) Uji saponin 

 Didalam 1 ml filtrat ditambahkan 1 tetes HCI 2 N. Jika filtrat 

Positif mengandung saponin maka ditandai dengan adanya buih 

yang konstan. 

d) Steroid/triterpenoid 

 Didalam 1 ml filtrate ditambah 3-4 tetes LP bouchardat. Jika 

filtrat positif mengandung steroid/triterpenoid  maka ditandai 

dengan warna merah/ungu. 

e) Fenol 

 Pada 1 ml filtrat ditetesi dengan Fecl3 2 tetes, apabila positif 

ditandai dengan adanya endapan putih (Lully, 2016). 

5) Pembuatan larutan uji 

 Larutan uji dibuat dengan konsentrasi 20%, 40%, 60%, 80%, 

100% dengan manggunakan metode dilusi. Dengan rumus 

V1.M1=V2.M2 

V1 : Volume ekstrak yang akan diencerkan 

M1 : Konsentrasi yang akan diencerkan  

V2 : Volume obat yang akan dibuat 

M2 : Konsentrasi ekstrak yang akan dibuat. 
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6) Larutan kontrol positif dan negatif 

 Kontrol negatif yang digunakan adalah DMSO 10% dan 

kontrol positif yang digunakan disk Ciprofloxacin. 

Ciprofloxacin  dikatakan resisten apabila zona bening yang 

terbentuk ≤ 21 mm, intermediate apabila terbentuk zona hambat 

22-25 mm dan sensitif apabila terbentuk zona hambat  ≥ 

26mm(CLSI, 2019). 

7) Persiapan sampel K. pneumoniae 

a. Penyuburan bakteri K. pneumoniae 

a) Isolat K. pneumoniae diambil dari kultur K. 

pneumoniae 2 ohse menggunakan ohse bulat, lalu 

dimasukkan 3ml media Brain Heart Infusion (BHI) 

secara aseptis. 

b) Diinkubasi pada suhu 37°C selama 24 jam (Miranda, 

dkk., 2016). 

b. Pengecatan Gram 

a) Pembuatan preparat 

  Pada pembuatan preparat langkah pertama 

yaitu dengan melakukan fiksasi pada obyek glass agar 

steril. Diambil 1-2 tetes Nacl 0,9% steril  kemudian 

diletakan pada objek glass. Diambil 1-2 ohse mikroba 

dan dicampurkan pada Nacl 0,9%  di obyek glass. 
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Dilakukan pengeringkan preparat dengan fiksasi pada 

nyala api bunsen.  

b) Pengecatan 

   Preparat yang sudah kering diberi Reagen 

Gram A (kristal violet) dan dibiarkan satu menit, 

setelah itu dicuci dengan air mengalir. Dilanjutkan 

dengan pemberian larutan iodium (Gram B) pada 

preparat dan dibiarkan 3 menit, selanjutnya dicuci 

dengan air mengalir. Setelah dilakukan pencucian 

preparat ditetesi dengan alkohol 70% hingga air yang 

menetes jernih. Langkah terakhir, preparat ditetesi 

Safranin dan dibiarkan 1-2 menit,selanjutnya dicuci 

dengan air mengalir dan dikeringkan. Preparat diamati 

menggunakan mikroskop dengan perbesaran 100x 

dengan penambahan minyak emersi (Sardiani., dkk 

2015). 

   Setelah itu, bakteri dari media BHI 

diinokulsikan ke dalam media Mac conkey diinkubasi 

pada suhu 37˚C selama 24 jam (Miranda.,dkk, 2016). 

c. Pengamatan pada media Mac conkey 

a) Pengamatan koloni 

  Hasil dari pengamatan Fatimah (2015) 

terhadap bakteri bahwa koloni yang terdapat pada 
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media Mac Conkey berupa koloni dengan bentuk bulat, 

membentuk mucoid, dan berwarna merah muda. 

b) Menginokulasikan dari media Mac conkey ke media 

pengujian  biokimia menggunakan koloni tunggal dan 

diinkubasi selama 24 jam pada suhu 37˚C (Miranda, 

dkk., 2016). 

d. Uji biokimia 

a)  KIA/TSIA 

  Pada pengujian ini dilakukan dengan cara 

diinokulasikan koloni tunggal bakteri dari media MC 

ke dalam Na miring menggunakan ohse lurus sampai 

dasar, kemudian dilakukan pengoresan secara zig-zag 

pada kemiringan media kemudian diinkubasi pada 

suhu 37°C selama 24 jam. Dilakukan  pembacaan 

asam dan basa dengan cara mengamati bagian yang 

miring terlebih dahulu kemudian bagian yang tegak.  

Dikatakan positif asam apabila media berubah warna  

menajadi kuning dan positif basa apabila media 

berubah warna menjadi merah. Adanya gas  ditandai 

dengan adanya bagian yang kosong pada media.  

Diamati terbentuknya warna pada media, jika warna 

hitam menandakan positif H₂S. 
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b) SIM 

  Pada pengujian ini dilakukan dengan cara 

diinokulasikan koloni tunggal bakteri dari media MC 

bakteri ke dalam Na miring dengan ohse lurus sampai 

dasar, kemudian digoreskan secara zig-zag pada 

kemiringan media dan diinkubasi pada suhu 37°C 

selama 24 jam. Dikatakan positif H₂S apabila terbentuk 

warna hitam pada media.  Motil dikatakan positif jika 

terbentuknya pertumbuhan yang menyebar disekitar 

tusukan / media menjadi keruh. Indol positif jika 

Ditandai dengan terbentuknya warna merah setelah 

penambahan 5 tetes reagen Erlich/Kovac. 

c) UREA 

  Pengujian UREA dilakukan dengan cara 

diinokulasikan koloni tunggal bakteri dari media MC 

ke dalam media dengan ohse lurus sampai dasar, 

kemudian goreskan secara zig zag pada kemiringan 

media kemudian diinkubasi pada suhu 37°C selama 24 

jam. Adanya perubahan media menjadi merah 

menandakan positif  UREA. 

d) CITRAT 
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  Pada pengujian ini dilakukan dengan cara 

pengambilan koloni tunggal bakteri dari media mc 

dengan Ohse lurus, kemudian melakukan penusukan 

pada media menggunakan Ohse lurus yang sampai 

dasar, kemudian digoreskan secara zig-zag pada 

kemiringan media. Menginkubasikan pada suhu 37˚ 

selama 24 jam. Citrat positif jika ditandai terbentuknya 

warna biru pada media. 

e) MR/VP 

  Pada pengujian ini dilakukan dengan cara 

bakteri diinokulasikan ke dalam media kemudian 

diinkubasi pada suhu 37˚ selama 24 jam. Kemudian 

mengamati adanya pembentukan Acetoin (VP) dan 

asam (MR). Jika VP positif maka ditandai dengan 

terbentuknya awan merah setelah pemberian 10 tetes 

reagen Barried dan 4 tetes reagen KOH 40%. 

Kemudian ditunggu hingga 10 menit.  Pada MR 

dikatakan positif jika ditandai dengan warna merah 

pada media setelah penambahan Methyl Red 

(Sardiani,dkk., 2015). 

f) Media PAD 
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  Pada pengujian ini dilakukan dengan 

menginokulasikan ke dalam media dan diinkubasi pada 

suhu 37˚C selama 24 jam. Setelah itu dilakukan 

pengamatan adanya pembentukan Phenyl 

pyruvat/deaminase Phenyl Alanin setelah itu, pada 

media ditambahkan HCl 0,1 N sampai media berwarna 

kuning. Diteteskan  Fecl₃ 10% 5 tetes. Phenyl alanin 

pada media akan dideaminasi oleh bakteri menjadi 

phenyl pyruvat yang akan bereaksi dengan FeCl₃ 10% 

sehingga diperoleh warna hijau. 

 

g) Fermentasi Karbohidrat 

  Pada pengujian deret gula gula dilakukan 

dengan cara diinokulasikan bakteri ke dalam media 

kemudian diinkubasi pada suhu 37˚C selama 24 jam. 

Gula-gula positif dengan ditandai media berwarna 

kuning. Karbohidrat atau gula yang terdapat pada 

media akan difermentasikan bakteri menjadi asam dan 

gas. Adanya indikator Phenyl Red akan mengubah 

media menjadi kuning. Gas positif ditandai dengan 

kosongnya tabung durham. 



34 

 

 
 

Sampel bakteri kemudian ditanam di media 

Na miring. Setelah itu diinkubasi pada suhu 37˚C 

selama 24 jam (Miranda,dkk., 2016). 

 

8) Pembuatan suspensi K. pneumoniae 

 Kultur bakteri K. pneumoniae dari media NA Miring 

diinokulasikan pada Nacl 0,9% dengan konsentrasi 1,5x10⁸ 

(Miranda,dkk., 2016). 

9) Uji antimikroba metode Kirby bauer 

 Menginokulasi suspensi bakteri K. pneumoniae  pada media 

Na Plate dengan cara menyelupkan kapas lidi steril  ke dalam 

suspensi bakteri yang telah dibandingkan dengan standar MC 

Farland 0,5 secara aseptis. Cakram Ciprofloxacin ditanam 

disetiap permukaan agar dengan memperhatikan jarak yang 

sesuai (tidak terlalu dekat atau terlalu jauh). Blank disk 

direndam ekstrak etanol daun mahkota dewa (Phaleria 

macrocarpa Boerl) dengan berbagai variasi konsentrasi dengan 

berbagai konsentrasi kemudian ditanam pada Na Plate. 

kemudian diinkubasi pada suhu 37˚C selama 24 jam. (Miranda 

.,dkk 2016). 

10)  Pengamatan dan pengukuran zona hambat  
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 Diukur menggunakan jangka sorong, serta diklasifikasikan 

berdasarkan nilai sensitifitasnya (Miranda .,dkk, 2016). 

 

A. Analisis data 

Analisis data yang digunakan pada karya tulis ini adalah dengan 

menentukan hasil uji daya hambat pada setiap variasi konsentrasi ekstrak 

etanol daun mahkota dewa (Phaleria macrocarpa Boerl) terhadap bakteri K. 

pneumoniae dan dianalisis dengan microsoft excel untuk memperoleh grafik 

pertumbuhan K. pneumoniae. 
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BAB V 

SARAN DAN KESIMPULAN 

 

A. KESIMPULAN  

1. Ekstrak Etanol 96% daun mahkota dewa dapat menghambat  pertumbuhan 

Klebsiella pneumoniae, dengan rata-rata diameter konsentrasi 100% 

sebesar 17,41 mm, 80% sebesar 15,37mm, 60% sebesar12,60 mm, 40% 

sebesar 11,10 mm, 20% sebesar 6,43 mm. 

2. Ekstrak Etanol 96% daun mahkota dewa konsentrasi 100% merupakan 

konsentrasi terbesar yang paling baik dalam menghambat Klebsiella 

pneumoniae. 

B. SARAN 

1. Bagi peneliti selanjutnya perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai 

potensi daya hambat daun mahkota dewa terhadap bakteri lain dengan 

menggunakan metode yang berbeda dan lebih modern. 

2. Bagi peneliti selanjutnya perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan 

menggunakan sampel klinis. 
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