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Abstrak 

 

Infeksi yang disebabkan oleh bakteri patogen masih menjadi tantangan bagi manusia hingga saat 

ini, terutama diare. Diare merupakan infeksi yang disebabkan oleh bakteri patogen gram negatif yaitu 

Escherichia coli. Adapun upaya pencegahan yang dapat dilakukan agar terhindar dari diare adalah 

mencuci tangan dengan sabun. Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui aktivitas antibakteri sabun padat 

natural lavender dan tea tree produksi UPT Laboratorium Herbal Materia Medica Batu terhadap bakteri 

patogen manusia yaitu E. coli. Jenis penelitian yang dilakukan termasuk ke dalam penelitian eksperimen 

dengan tiga kali pengulangan (triplo). Metode Kirby Bauer atau disk diffusion diimplementasikan pada 

penelitian ini menggunakan paper disk atau kertas cakram berukuran 5 mm sehingga aktivitas 

antibakterinya dapat diketahui melalui diameter zona bening yang dihasilkan dan diukur dengan jangka 

sorong. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, diperoleh hasil bahwa sabun padat natural lavender 

dan tea tree dengan konsentrasi 5% dapat menghambat proliferasi E. coli dengan rata-rata diameter zona 

bening sebesar 9 mm dan 11 mm secara berturut-turut. 

 

Kata kunci— antibakteri, diare, Escherichia coli, sabun padat natural 

 

1. PENDAHULUAN 

Hingga saat ini, manusia masih harus 

dihadapkan dengan penyebaran penyakit atau 

infeksi yang disebabkan oleh mikroorganisme 

khususnya bakteri patogen [1]. Salah satu infeksi 

yang paling umum terjadi adalah diare [2][3]. 

Diare disebabkan oleh mikroba patogen salah 

satunya Escherichia coli (E. coli) yang dapat 

menyebar melalui air, makanan, bahkan objek 

tercemar tinja. Sanitasi dan kebersihan yang 

buruk dapat memperparah penyebaran diare [4]. 

Berdasarkan laporan WHO, sebanyak ±200.000 

penduduk di seluruh dunia meninggal dunia 

setiap tahunnya akibat infeksi diare yang 

disebabkan oleh bakteri E. coli [2]. Data lain juga 

menunjukkan bahwa diare masih menjadi 

penyebab terjadinya morbiditas dan mortalitas 

pada anak di negara berkembang Asia Tenggara 

termasuk Indonesia [5]-[6]. Menurut hasil Survei 

Status Gizi Indonesia tahun 2020, prevalensi 

penyakit diare berada pada angka 9,8% yang 

didominasi oleh anak-anak dan balita [7]. Hal 

tersebut juga didukung oleh UNICEF yang 

menyatakan bahwa diare merupakan infeksi yang 

paling mematikan dan mengancam nyawa anak-

anak balita di seluruh dunia meskipun tersedia 

solusi pengobatan [8]. Pada tahun 2019, lebih 
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dari 1.300 balita meninggal setiap harinya yang 

setara dengan 484.000 anak per tahun [8][9].  

Secara umum, keparahan suatu infeksi 

diare juga ditentukan dari strain Escherichia coli 

patogen enterik yang menyerang penderita [10]. 

Mayoritas penyebab diare yang terjadi di negara 

berkembang disebabkan oleh strain Escherichia 

coli enterotoksigenik (ETEC) penghasil racun 

atau toksin sehingga merancang lapisan usus 

mengeluarkan cairan berlebih [11]-[12]. 

Berdasarkan data, infeksi diare oleh ETEC 

bertanggung jawab atas 100 juta kasus diare 

dengan 60 ribu kematian anak-anak balita pada 

tahun 2015 berskala global [13][14]. Sejauh ini, 

upaya pencegahan penyakit infeksi diare oleh 

bakteri patogen E. coli adalah mengolah makanan 

serta minuman melalui proses pemanasan, 

vaksinasi, dan mencuci tangan secara berkala 

[12].   

Mencuci tangan sesuai dengan prosedur 

merupakan upaya preventif yang mampu 

mengurangi risiko terjangkit infeksi diare [9][15]. 

Menurut Centers for Disease Control and 

Prevention (CDC), mencuci tangan dapat 

mencegah 30% risiko terinfeksi diare [16]. 

Beberapa penelitian juga menunjukkan bahwa 

mencuci tangan sesuai prosedur mampu 

mengurangi angka penderita diare hingga 40% 

[17]-[18]. Selain itu, mencuci tangan juga dapat 

menjaga 1 dari 3 anak di seluruh dunia dari 

infeksi diare [17][19]. Namun, efektivitas 

mencuci tangan dapat berkurang akibat beberapa 

faktor yang meliputi frekuensi, tata cara, 

termasuk penggunaan sabun [20]. 

Umumnya, sabun padat lebih digemari 

oleh masyarakat apabila dibandingkan dengan 

sabun cair. Hal ini dapat terjadi karena sabun 

padat cenderung memiliki harga yang lebih 

murah, rasa atau wangi lebih variatif, dan tahan 

lama (sustainable) sehingga berdampak baik bagi 

lingkungan [21][22]. Berbagai variasi sabun 

padat dapat dijumpai dengan mudah di pasaran 

termasuk lavender dan tea tree. Sabun padat 

lavender baik digunakan untuk kulit sensitif 

karena bersifat menenangkan kulit [23]. Selain 

itu, sabun padat tea tree yang dikombinasikan 

dengan bahan aktif berupa asam salisilat juga 

dikenal mampu melawan mikroba penyebab 

jerawat [24]. Namun, belum ada penelitian yang 

melakukan uji antibakteri kedua varian sabun 

padat tersebut terhadap bakteri patogen manusia 

Escherichia coli. Dalam mewujudkan 

pencegahan penyakit diare, dibutuhkan sabun 

padat dengan aktivitas antibakteri yang termasuk 

ke dalam kategori kuat. Oleh karena itu, 

penelitian mengenai aktivitas antibakteri sabun 

padat natural lavender dan tea tree yang diperoleh 

dari UPT Laboratorium Herbal Materia Medica 

Batu terhadap bakteri patogen Escherichia coli 

penting untuk dilakukan. 

 

2. METODE 

Alat penelitian 

Alat yang diperlukan untuk melakukan 

penelitian meliputi cawan petri, cotton swab, 

cakram atau paper disk, microtube, microtip, 

micropipet, gelas ukur 1000 mL, gelas beaker, 

timbangan analitik, hot plate stirrer, magnetic 

stirrer, aluminium foil, autoclave indicator tape, 

sendok, labu erlenmeyer, autoclave, lampu 

bunsen dan LAF (Laminar Air Flow). 

 

Bahan penelitian 

Bahan yang diperlukan untuk melakukan 

penelitian meliputi serbuk media NA atau 

nutrient agar Merck KGaA, aquades steril, sabun 

padat lavender, sabun padat tea tree (Herbal Mart 

Materia Medica), oksitetrasiklin 200 mg/mL, dan 

isolat murni Escherichia coli yang diperoleh dari 

Laboratorium Mikrobiologi Materia Medica 

Batu, Malang.  

 

Preparasi Sabun Padat Lavender dan Tea Tree 

(konsentrasi 5%) (w/v) 

Sabun padat diiris tipis-tipis sebanyak 2,5 

gram lalu dilarutkan dengan akuades sebanyak 50 

mL hingga homogen kemudian dimasukkan ke 

dalam erlenmeyer atau gelas beaker. Tahap 

terakhir, beri label dan tutup menggunakan 

alumunium foil.  

 

Preparasi Media dan Sterilisasi Alat 
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Serbuk media NA ditimbang 

menggunakan timbangan analitik sebanyak 3,2 

gram lalu dilarutkan ke dalam 200 mL akuades. 

Selanjutnya, media NA diletakkan di atas hot 

plate stirrer dan dimasukkan magnetic stirrer lalu 

diatur pada suhu 310oC dengan kecepatan 6 

hingga mendidih dan homogen (larut dan 

bening). Kemudian, media NA dituang dan 

dimasukkan ke dalam delapan cawan petri 

masing masing berukuran 25 mL dan ditunggu 

hingga mengeras. Langkah terakhir, media NA 

dimasukkan ke dalam autoklaf pada suhu 121oC 

bersama dengan pinset, microtube, kertas 

cakram, dan akuades untuk dilakukan sterilisasi.  

 

Peremajaan Bakteri Escherichia coli 

Proses peremajaan dilakukan di dalam 

LAF steril dengan menyalakan api bunsen. LAF 

disterilisasi terlebih dahulu dengan menyalakan 

UV selama 20 menit yang dilanjutkan dengan 

pengaktifan blower. Langkah berikutnya, dua 

cawan petri berisi media NA diberi label nama 

bakteri dan tanggal. Selanjutnya, isolat murni 

Escherichia coli diambil dari freezer kemudian 

dipindahkan ke dalam cawan petri berisi media 

NA sebanyak masing-masing 500 µL 

menggunakan mikropipet. Kemudian, dilakukan 

striking untuk menyebarkan isolat bakteri E. coli 

menggunakan cotton swab steril. Cawan petri 

berisi media NA dan Escherichia coli 

dimasukkan ke dalam inkubator untuk diinkubasi 

selama 24 jam pada suhu 37oC.  

 

Uji Aktivitas Antibakteri 

Uji aktivitas antibakteri dilakukan 

dengan metode difusi cakram atau Kirby Bauer. 

Langkah pertama adalah memberi label dan 

membagi menjadi 4 bagian pada cawan petri 

berisi media NA. Berikutnya, kultur bakteri yang 

telah diremajakan distriking ke seluruh 

permukaan media NA menggunakan cotton swab 

steril. Selanjutnya, sampel sabun padat, kontrol 

positif berupa oksitetrasiklin, dan akuades 

dipindahkan dalam microtube. Kemudian, 

cakram atau paper disk direndam ke dalam 

masing-masing microtube selama satu menit. 

Lalu, masing-masing cakram tersebut diletakkan 

di permukaan media sesuai dengan bagiannya. 

Langkah terakhir adalah menginkubasi media 

selama 1x24 jam pada suhu 37oC. Adapun 

parameter yang diamati adalah diameter zona 

bening bakteri Escherichia coli. Jangka sorong 

atau penggaris digunakan untuk mengukur 

diameter zona hambat yang ditimbulkan oleh 

bakteri. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Penelitian mengenai aktivitas antibakteri 

sabun padat lavender dan tea tree terhadap 

pertumbuhan bakteri patogen manusia 

Escherichia coli menghasilkan zona bening yang 

diukur menggunakan jangka sorong. Adapun 

penelitian ini dilakukan tiga kali pengulangan 

atau triplo untuk menghasilkan data yang valid. 

Berdasarkan visualisasi menggunakan alat 

scanner Interscience, diperoleh hasil zona bening 

dari masing-masing sampel yang dapat ditinjau 

pada Gambar 1. Sampel 1-4 merupakan 

interpretasi dari sabun padat lavender, sabun 

padat tea tree, kontrol positif (oksitetrasiklin), 

dan kontrol negatif (akuades) secara berturut-

turut.   
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Gambar 1. Hasil uji aktivitas antibakteri terhadap Escherichia coli dengan tiga kali pengulangan 

(triplo). 

 

Berdasarkan Tabel 1, sabun padat 

lavender menghasilkan zona hambat berturut-

turut sebesar 10,75 mm; 8,75 mm; dan 9,44 mm 

dengan rata-rata 9,65 mm. Sementara itu, sabun 

padat tea tree menghasilkan diameter zona bening 

yang konstan pada angka 11 mm. Oksitetrasiklin 

sebagai kontrol positif menghasilkan diameter 

zona hambat yang paling besar diantara sampel 

lainnya yaitu sebesar 36,39 mm; 35,27 mm; 36,8 

mm secara berturut-turut dengan nilai rerata 

mencapai 36,15 mm. Akuades sebagai kontrol 

negatif menghasilkan diameter zona hambat 

paling kecil yaitu konstan pada angka 6 mm. 

  

Tabel 1. Hasil diameter zona hambat sabun padat lavender dan tea tree terhadap bakteri Escherichia coli.  

Sampel 
Diameter Zona Hambat (mm)  

Rata-rata 
1 2 3 

1 10.75 8.75 9.44 9.646667 

2 11.48 11.62 11.41 11.50333 

3 36.39 35.27 36.8 36.15333 

4 6.16 6.31 6.83 6.433333 

NB: 1 = Sabun padat lavender, 2 = Sabun padat tea tree, 3 = Oksitetrasiklin (+), dan 4 = Akuades (-). 

  

Menurut Greenwood (2007) penentuan 

kategori aktivitas antimikroba suatu sampel 

terhadap bakteri uji dapat diklasifikasikan 

menjadi kuat, sedang, lemah, dan tidak efektif 

[25]. Adapun klasifikasi respon hambatan 

pertumbuhan suatu senyawa dapat ditinjau pada 

Tabel 2. Berdasarkan klasifikasi tersebut, dapat 

diketahui bahwa sampel sabun padat lavender 

dan akuades termasuk ke dalam kategori tidak 

efektif. Sementara itu, sabun padat tea tree 

memperoleh kategori lemah dalam menghambat 

pertumbuhan bakteri E. coli. Baik sabun padat 

lavender maupun tea tree belum mampu 

mendekati atau bahkan melampaui kekuatan 

oksitetrasiklin yang termasuk ke dalam kategori 

kuat.  

 

 

Tabel 2. Klasifikasi respon hambatan sampel terhadap pertumbuhan bakteri menurut Greenwood (2007). 

Rata-rata Diameter Zona 

Hambat 

Respon Hambatan 

Pertumbuhan Bakteri 

>20 mm Kuat 

16-20 mm Sedang 

10-15 mm Lemah 

<10 mm Tidak Efektif 

  

Signifikansi atau besaran diameter zona 

bening yang dihasilkan oleh kedua sampel sabun 

terhadap bakteri patogen Escherichia coli, 

disebabkan oleh beberapa faktor. Salah satunya 

adalah Escherichia coli termasuk ke dalam 

kelompok bakteri gram negatif yang memiliki 

kompleksitas dinding sel lebih tinggi daripada 

bakteri gram positif [26]. Adapun kompleksitas 

bakteri gram negatif dipengaruhi oleh adanya 

membran fosfolipid luar, komponen 
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lipopolisakarida, dan ruang periplasma sehingga 

sukar ditembus oleh senyawa uji [27][28]. 

Penelitian Ayu et al (2018) menunjukkan bahwa 

zona hambat yang dihasilkan sabun padat 

transparan minyak atsiri rimpang jeringan (0,2 

mL dalam 100 mL formula sabun) terhadap E. 

coli (gram negatif) lebih kecil yaitu 11,67 mm 

daripada S. aureus (gram positif) sebesar 15,46 

mm [29]. Selain itu, aktivitas suatu seenyawa uji 

dipengaruhi oleh tingkat suatu zat yang 

diberikan. Menurut Brooks (di dalam Kristy et 

al., 2021), dinyatakan bahwa semakin tinggi 

konsentrasi sabun yang diuji semakin tinggi pula 

kandungan bahan aktif pada sabun maka 

kemampuan untuk menghambat pertumbuhan 

bakteri juga semakin besar [30]. Hal ini 

dibuktikan dengan penelitian Kristy et al (2021) 

yang menguji aktivitas sabun antiseptik terhadap 

bakteri Escherichia coli. Hasilnya, sabun dengan 

konsentrasi tertinggi (40%) menghasilkan 

diameter zona hambat terbesar yakni 26 mm 

sedangkan zona bening terkecil dihasilkan oleh 

sabun dengan konsentrasi 10% [30] (Tabel 3). 

Penelitian yang dilakukan oleh Fitri (2010) juga 

mendukung teori tersebut yakni empat sampel 

sabun dengan konsentrasi 50% mampu 

menghasilkan diameter zona hambat sebesar 15,6 

mm; 11,5 mm; 9,83 mm; dan 25,16 mm secara 

berturut-turut [31]. Sementara itu, penelitian ini 

menggunakan konsentrasi sabun padat lavender 

dan tea tree yang diuji masing-masing adalah 5% 

sehingga kandungan bahan aktif maupun 

kemampuan menghambat pertumbuhan bakteri 

tergolong lemah bahkan tidak efektif.  

Gambar 2. Sabun padat natural lavender (kiri) dan tea tree (kanan) yang diproduksi oleh UPT 

Laboratorium Herbal Materia Medica. 

Faktanya, sabun padat lavender dan tea 

tree produksi UPT Laboratorium Herbal Materia 

Medica Batu tidak diformulasikan sebagai sabun 

antiseptik atau sabun antibakteri sehingga 

kandungan bahan aktif di dalamnya terakumulasi 

dengan jumlah yang sedikit (Gambar 2). 

Umumnya, sabun yang diformulasikan sebagai 

antiseptik mengandung senyawa triclosan, 

triclocarbon, maupun choroxylenol [31]. Hal ini 

menyebabkan aktivitas antibakteri yang 

dihasilkan terhadap bakteri E. coli tergolong 

lemah bahkan tidak efektif. Bahkan, bahan aktif 

yang bertanggung jawab sebagai agen 

antimikroba hanya berasal dari penambahan 

senyawa essential oil lavender dan tea tree. 

Linalool merupakan senyawa yang 

paling banyak terkandung essential oil lavender 

(Gambar 3) [32]. Senyawa linalool memiliki 

aktivitas antibakteri karena mampu menghambat 

pertumbuhan bakteri P. fluorescens imelalui 

penghambatan proses produksi ATP sehingga 

metabolisme bakteri bersifat abnormal [33]. 

Sementara itu, 30% senyawa yang terkandung di 

dalam essential oil tea tree adalah terpinen-4-ol 

(Gambar 9). Terpinen-4-ol memiliki aktivitas 

antibakteri yang bersifat bakterisidal ketika diuji 

terhadap bakteri S. aureus [34]. Senyawa 

terpinen-4-ol mampu mengganggu integritas 

struktur dan fungsi membran sel bakteri. Adanya 

hidrokarbon dalam senyawa terpinen-4-ol dapat 

memasuki sel dan membran sitoplasma sehingga 

mengakibatkan kebocoran ion kalium yang 

memicu penghambatan respirasi. Pada akhirnya, 

senyawa terpinen-4-ol akan menyebabkan lisis 

sel karena dinding sel yang melemah dan memicu 

kematian bakteri [35][36]. Berdasarkan 

penelitian ini, sabun padat tea tree menghasilkan 

zona hambat lebih besar (11 mm) daripada 
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lavender (9 mm) ketika diujikan terhadap bakteri 

Escherichia coli. Meskipun demikian, sabun 

padat tea tree belum mampu melampaui 

oksitetrasiklin sebagai kontrol positif yang 

memiliki aktivitas antimikroba tergolong kuat. 

Namun, sabun padat tea tree dapat menjadi 

alternatif sabun untuk mencuci tangan agar 

terhindar dari infeksi diare. Efektivitas 

kebersihan tangan dengan sabun akan semakin 

baik bergantung pada frekuensi, tata cara, dan 

waktu mencuci tangan [20]. 

 

 
(a) (b) 

Gambar 3. Struktur kimia senyawa (a) linalool dan (b) terpinene-4-ol. 

 

4. KESIMPULAN 

Sabun padat natural tea tree produksi 

produksi UPT Laboratorium Herbal Materia 

Medica Batu menghasilkan aktvitas antibakteri 

yang lebih baik daripada lavender ketika diujikan 

terhadap bakteri patogen manusia Escherichia 

coli. Namun, sabun padat tea tree memiliki 

aktivitas antibakteri yang tergolong lemah. 

Bahkan aktivitas sabun padat lavender termasuk 

ke dalam kategori tidak efektif. Hal ini 

disebabkan karena formulasi sabun padat 

lavender dan tea tree produksi UPT Laboratorium 

Herbal Materia Medica Batu tidak 

diformulasikan sebagai sabun antiseptik sehingga 

bahan aktif yang diandalkan hanya berasal dari 

penambahan essential oil. Adapun penambahan 

essential oil pada sabun padat lavender maupun 

tea tree mempertimbangkan harga dan estetika 

sabun yang telah disesuaikan. Selain itu, 

Escherichia coli merupakan kelompok bakteri 

gram negatif yang memiliki kompleksitas 

dinding sel sehingga senyawa uji sukar untuk 

menembus sel bakteri. Meskipun demikian, 

sabun padat natural tea tree mampu menjadi 

pilihan alternatif untuk menjaga kebersihan 

tangan dan mencegah infeksi diare. Efektivitas 

dalam menjaga kebersihan tangan dengan sabun 

tergantung pada frekuensi, tata cara, dan lama 

waktu mencuci tangan dilakukan. 
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