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ABSTRAK 

Latar belakang : Candida merupakan flora normal dalam tubuh, tumbuh 

dengan baik pada suhu 25-300C dan juga 35-370C. Penyakit yang disebabkan oleh 

jamur ini dikenal sebagai Kandidiasis. Tujuan : mengevaluasi gambaran kasus 

Kandidiasis pada penderita Diabetes Mellitus dengan pewarnaan Gram dan 

pewarnaan LPCB. Metode: Penelitian ini menggunakan metode bersifat 

deskriptif. Hasil dan kesimpulan: Pewarnaan Gram memberikan warna ungu 

pada jamur, struktur jamur yang terlihat adalah blastospora, hifa atau pseudohifa 

atau keduanya. Kelebihan dari pengecatan Gram adalah memiliki sensitivitas 

spesifitas yang tinggi, dapat disimpan untuk pemeriksaan ulang. Sementara 

kelebihan dari pewarnaan LPCB yang cepat dan mudah dilakukan, kelebihan lain 

dapat dilihat dari komposisinya. Warna yang dihasilkan setelah dilakukan 

pengecatan dengan LPCB yaitu jamur nampak berwarna biru. Berbeda dengan 

pewarnaan Gram struktur jamur yang dilakukan saat pengecatan LPCB lebih 

lengkap yaitu blastospora, pseudohifa dan klamidospora. 

 

 

Kata kunci : Kandidiasis, pewarnaan Gram dan pewarnaan LPCB 
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ABSTRACT 

Background: Candida is a normal and widely distributed flora in the 

body, which grow will at tempetarures 25-300C and also can grow at 35-370C. 

The disease caused by this fungus is known as Candidiasis. Purpose: To evaluate 

the general overview Candidiasis in Diabetes Mellitus with Gram stain test and 

LPCB stain test. Methods:This study uses deskriptive methods. Results and 

conclusions: Gram staining gives a purple color to the fungus, the visible 

structure of the fungus is blastospores, hyphae or pseudohifa or both. The 

advantage of Gram staining is that it has a high specificity sensitivity, can be 

stored for re-examination. While the advantages of LPCB staining are quick and 

easy to do, other advantages can be seen from the composition. The color 

produced after painting with LPCB is fungus that appears blue. Unlike the Gram 

staining of the structure of the fungus that is done when painting LPCB is more 

complete, namely blastospores, pseudohifa and klamidospora. 

 
 

Keywords: Candidiasis, LPCB staining  and Gram staining. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar belakang 

Kandidiasis merupakan penyakit akibat infeksi kandida baik primer 

mupun sekunder terhadap penyakit lain. Penyebab utama adalah Candida 

albicans, tetapi dikenal beberapa spesies lain yang dapat hidup pada 

manusia antara lain, Candida stellatoidea, Candida tropicalis, Candida 

pseudotropicalis, Candida krusei, Candida parapsilosis dan Candida 

guilliermondii (Sunarso Suyoso, 2013).  

Jamur ini dapat hidup sebagai saprofit tanpa menyebabkan suatu 

kelainan apapun di dalam berbagai organ manusia atau hewan. Pada 

keadaan tertentu sifat jamur dapat berubah menjadi patogen dan 

menyebabkan penyakit yang disebut Kandidiasis. Candida albicans 

dianggap sebagai spesies yang paling patogen dan menjadi penyebab 

terbanyak kandidiasis, tetapi spesies yang lain ada juga yang dapat 

menyebabkan penyakit bahkan ada yang berakhir fatal.  

Standard Operational Procedure (SPO) dalam mendiagnosis infeksi 

Candida sp. adalah dengan anamnesis, pemeriksaan fisik dan pemeriksaan 

penunjang. Pemeriksaan penunjang dapat dilakukan secara makroskopis 

dan mikroskopis. Kelebihan metode pemeriksaan mikroskopis adalah 

dapat melihat bentuk atau morfologi dari
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organisme yang lebih kecil menggunakan mikroskop dan kelebihan secara 

makroskopis adalah dapat mengamati bentuk organoleptik menggunakan 

panca indra dengan mendeskripsikan bentuk,warna dan bau (Kemala et al., 

2013). Kultur jamur digunakan sebagai metode untuk menegakkan 

diagnosis pasti bila terdapat kecurigaan adanya infeksi Candida secara 

klinis (Kundu & Grag, 2012). 

Pemeriksaan dengan pewarnaan Gram adalah salah satu pemeriksaan 

yang dapat dilakukan untuk menentukan adanya jamur. Berdasarkan hasil 

penelitian, pewarnaan ini dapat digunakan sebagai tes alternatif dalam 

mengidentifikasi adanya jamur. Kelebihan dari pewarnaan ini yaitu dapat 

melihat jamur berdasarkan morfologinya, pewarnaan Gram dapat disimpan 

untuk penilaian ulangan. Kelemahan dari pewarnaan Gram yaitu  tidak 

dapat mengidentifikasi spesiesnya dan sedikit membutuhkan waktu 

dibandingkan dengan pemeriksaan langsung (Mutiawati, 2016). 

LPCB (Lactophenol Cotton Blue) merupakan pewarnaan yang sering 

digunakan untuk mengidentifikasi adanya jamur. Kelebihan dari 

pewarnaan LPCB yaitu cepat dan mudah dilakukan, kelebihan lain dapat 

dilihat dari komposisinya antara lain yaitu cotton blue berfungsi memberi 

warna biru pada sel jamur, asam laktat yang berfungsi untuk memperjelas 

latar belakang dan mempertajam struktur jamur, gliserol berfungsi 

menjaga fisiologi sel dan menjaga sel terhadap kekeringan, serta kristal 

fenol untuk membunuh jamur (Jayanti dan Jirna, 2018). 
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Penelitian yang dilakukan oleh Sundayani dan agrijanti (2016), hasil 

pemeriksaan menunjukkan bahwa KOH 10% memiliki sensitivitas sebesar 

63,63% dan spesifisitas 85,71%. Pemeriksaan dengan menggunakan 

sediaan gram memiliki sensitivitas sebesar 87,50% dan spesifisitas 

93,75%. Hasil sensitivitas dan spesivitas pemeriksaan dengan 

menggunakan sedimen yang dibuat sediaan gram lebih tinggi daripada 

pemeriksaan kandidiasis vagina dengan menggunakan sedimen urin yang 

ditambah KOH 10% . Penelitian yang dilakukan oleh Indriyati (2018), 

hasil pemeriksaan dari 22 sampel urine penderita Diabetes Mellitus yang 

diperiksa, diperoleh 13,64% positif ditemukannya jamur Candida sp. 

adapun yang menunjukan hasil negative sebanyak 86,36%. 

Berdasarkan pada hasil-hasil penelitian yang telah diuraikan diatas 

penelitian lain menggunakan pengecatan gram dari media PDA namun 

belum ada yang melakukan penelitian dengan pengecatan lain. Sehingga 

peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan pewarnaan gram dan 

pewarnaan Lactophenol Cotton Blue  dan penelitian ini merupakan 

penelitian baru. 

1.2.  Rumusan masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas dapat dirumuskan suatu 

permasalahan yaitu : “ Bagaimana gambaran kasus kandidiasis pada 

penderita Diabetes Mellitus dengan pewarnaan Gram dan pewarnaan 

LPCB (Lactophenol Cotton Blue) ?” 

1.3. Tujuan Penelitian 
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1.3.1.  Tujuan umum 

Menguvaluasi gambaran kasus kandidiasis pada penderita Diabetes 

Mellitus dengan pewarnaan Gram dan pewarnaan LPCB 

(Lactophenol Cotton Blue). 

1.3.2. Tujuan khusus 

1.3.2.1. Mengetahui morfologi koloni jamur Candida albicans pada 

Gram dan pewarnaan LPCB (Lactophenol Cotton Blue.  

1.3.2.2. Menganalisis hasil pemeriksaan Candida albicans terhadap  

pewarnaan Gram dan LPCB ( Lactophenol Cotton Blue)  

pada penderita kandidiasis. 

1.4. Manfaat penelitian 

1.4.1.  Manfaat teoritis 

1.4.1.1. Memberikan informasi dan pengetahuan yang berhubungan 

dengan pemeriksaan jamur Candida albicans. 

1.4.1.2. Sebagai sumber acuan yang dapat digunakan untuk penelitian 

selanjutnya. 

1.4.2. Manfaat Praktis 

1.4.2.1. Bagi penulis 

1.4.2.1.1. Meningkatkan pengetahuan dalam pemeriksaan Candida 

albicans terhadap metode pewarnaan Gram dan 

pewarnaan LPCB (Lactophenol Cotton Blue) pada 

penderita kandidiasis. 
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1.4.2.1.2. Meningkatkan kompetensi dalam mengaplikasikan 

berbagai metode pewarnaan pada pemeriksaan Candida 

sp. 

1.4.2.1.3. Meningkatkan pengetahuan, pemahaman serta 

pengalaman peneliti dalam menyusun Naskah Skripsi 

dengan studi literatur. 

1.4.2.2. Bagi Akademi 

1.4.2.2.1. Dapat digunakan sebagai acuan dalam kelanjutan 

penelitian. 

1.4.2.2.2. Menambah sumber pustaka Skripsi di bidang Parasitologi. 

1.4.2.2.3. Menambah perbendaharaaan Naskah Skripsi didalam 

perpustakaan Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Nasional. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Alur Penelitian 

Penentuan topik : perbedaan hasil pewarnaan 

Candida albicans dengan pewarnaan Gram dan 

pewarnaan Lactophenol Cotton Blue (LPCB) 

Evaluasi literatur 

Analisa data dari penelitian ini 

menggunakan analisa data diskriptif 

disusun dalam bentuk tabel 

Pembahasan 

kesimpulan dan Saran 

Pencarian Literatur 
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3.2 Sumber Data 

Sumber data berasal dari data sekunder laporan hasil penelitian atau 

jurnal publikasi ilmiah yang memuat data tentang : 

1. Morfologi jamur setelah diwarnai 

2. Kelengkapan struktur jamur (pseudohifa, klamidospora dan 

blastospora) 

3. Kelebihan dan kelemahan pewarnaan gram dan Lactophenol Cotton 

Blue (LPCB) 

Data-data tersebut diperoleh dari hasil publikasi para peneliti yang 

melakukan penelitian sesuai dengan tema terkait. Peneliti tersebut antara 

lain yaitu 

1. Mutiawati, V. K., 2016. Pemeriksaan Mikrobiologi Pada Candida 

Albicans. Jurnal Kedokteran Syiah Kuala. Vol 16. No 1. Hal 57-58 

2. Harnindya, D., dan Agusni, I., 2016. Studi Retrospektif: Diagnosis dan 

Penatalaksanaan Kandidiasis Vulvovaginalis. Artikel Periodical of 

Dermatology and Venereology. Vol. 28. No. 1: 6. 

3. Jayanti,N. K. S., dan Jirna, I. N. 2018. Isolasi Candida albicans dari 

Swab Mukosa Mulut Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 Isolation of 

Candida albicans from Swab Mucosa Mouth Patient Diabetes Mellitus 

Type 2. Jurnal Teknologi Laboratorium. Vol.7, No.1 : 5. 

4. Hartati, Aini, M. D., dan Yasin, Y. 2019. Identifikasi Candida albicans 

pada Wanita Dewasa di Kota Kendari secara Makroskopis dan 

Mikroskopis.  
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5. Indrayati, S., dan Suraini, A.M. 2018. Gambaran Jamur Candida Sp. 

Dalam Urine Penderita Diabetes Mellitus Di Rsud Dr. Rasidin Padang. 

Jurnal Kesehatan Perintis (Perintis’ s Health Journal). Vol. 5. No. 1 : 

2 

6. Stasya, E., Nurmansyah, D. Dan Ramadhani, D. 2018. Infeksi Candida 

Albicans Pada Swab Mulut Pasien Diabetes Melitus Di Rumah Sakit 

Ratu Zalecha Martapura. 

7. Xuedong Zhou and Yuqing Li. 2015. Atlas of Oral Microbiology. 

Zhejiang University Press. London. 

3.3 Analisa Data 

Dalam penelitian ini, setelah data terkumpul kemudian disajikan 

dalam tabel dan hasil di narasikan. Tekhnik analisis data menggunakkan 

analisa data deskriptif dengan cara mengatur urutan data, 

mengorganisasikan kedalam suatu pola, kategori dan satuan uraian dasar 

sehingga dapat ditemukan tema dan rumusan hipotesis kerja seperti yang 

didasari oleh data.
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1. Simpulan 

Candida merupakan flora normal dalam tubuh, tumbuh dengan baik 

pada suhu 25-300C dan juga 35-370C. Penyakit yang disebabkan oleh jamur 

ini dikenal sebagai Kandidiasis. Diagnosis kandidiasis dapat dilakukan salah 

satunya dengan cara pemeriksaan mikroskopis yaitu dengan pewarnaan 

Gram dan pewarnaan LPCB. Hasil pewarnaan Gram memberikan warna 

ungu pada jamur, struktur jamur yang terlihat yaitu blastospora, hifa atau 

pseudohifa atau keduanya. Kelebihan dari pengecatan Gram yaitu memiliki 

sensitivitas spesifitas yang tinggi, dapat disimpan untuk pemeriksaan ulang. 

Sedangkan kelebihan dari pewarnaan LPCB yaitu cepat dan mudah 

dilakukan, kelebihan lain dapat dilihat dari komposisinya. Warna yang 

dihasilkan setelah dilakukan pengecatan dengan LPCB yaitu jamur nampak 

berwarna biru. Berbeda dengan pewarnaan Gram struktur jamur yang saat 

dilakukan pengecatan LPCB lebih lengkap yaitu terdapat blastospora, 

pseudohifa dan klamidospora. 
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5.2. Saran 

1. Bagi peneliti selanjutnya dapat menggunakan studi literatur ini 

sebagai acuan jika ingin meneliti tentang jamur Candida albicans 

dengan menggunakan pewarnaan Gram dan pewarnaan LPCB 

(Lactophenol Cotton Blue). 

2. Bagi peneliti selanjutnya dapat pula melanjutkan studi literatur ini 

dengan spesies jamur yang berbeda. 
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