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PENGARUH ANTIBAKTERI LARUTAN MADU HITAM 
PAHIT TEMBESU TERHADAP ZONA HAMBAT 

Staphylococcus aureus 
 

Triyanda Nurrahmah 
Program Studi Kedokteran Gigi 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 
 

Abstrak 
 

Latar Belakang: S. aureus merupakan salah satu mikroorganisme yang paling sering 
ditemukan dan terdeteksi pada infeksi odontogenik abses rongga mulut dan serebri. 
Perawatan infeksi odontogenik dapat diobati dengan menggunakan antibiotik, yang dapat 
digantikan dengan madu. Madu hitam pahit Tembesu merupakan bahan alami yang dapat 
digunakan sebagai antibakteri karena memiliki osmolaritas yang tinggi, pH yang rendah 
(3,2-4,5), kadar air yang rendah, kadar gula yang tinggi, dan kandungan senyawa alkaloid, 
fenol, flavonoid, terpenoid, dan saponin yang dapat menghambat pertumbuhan bakteri. 
Tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh antibakteri larutan madu hitam pahit 
Tembesu terhadap bakteri S. aureus. Metode : Penelitian eksperimental dengan desain post 
test only control group design. Kelompok uji menggunakan larutan madu hitam pahit 
Tembesu konsentrasi 100%, klindamisin sebagai kontrol positif dan akuades sebagai 
kontrol negatif. Pengujian daya antibakteri cakram untuk menentukan zona hambat. Hasil 
nilai zona hambat kemudian dianalisis secara statistik menggunakan uji Shapiro Wilk, uji 
Kruskal Wallis, uji Mann Whitney dan Post-Hoc Tukey. Hasil : Hasil penelitian 
menunjukkan  larutan madu hitam pahit Tembesu konsentrasi 100% memiliki diameter 
zona hambat 22,70 mm, namun masih lebih rendah dibandingkan dengan klindamisin 
dengan diameter zona hambat 36,59 mm. Kesimpulan : Larutan madu hitam pahit 
Tembesu pada konsentrasi 100% memiliki pengaruh antibakteri yang kuat terhadap 
pertumbuhan bakteri Staphylococcus aureus. 
 
Kata kunci: antibakteri, zona hambat, madu hitam pahit Tembesu, Staphylococcus aureus 
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THE ANTIBACTERIAL EFFECT OF SOLUTION TEMBESU 
BITTER BLACK HONEY AGAINST Staphylococcus aureus 
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Abstract 
 

Introduction: S. aureus is one of the most frequently found and detected microorganisms 
in odontogenic infections of oral and cerebral abscesses. The treatment of odontogenic 
infections can be treated using antibiotics, which can be replaced by honey. Tembesu bitter 
black honey is a natural material that can be used as an antibacterial because it has high 
osmolarity, low pH (3,2-4,5), low water content, high sugar content, and alkaloid, phenol, 
flavonoid, terpenoid, and saponin compounds that can inhibit bacterial growth. This study 
aimed to determine the antibacterial effect of Tembesu bitter black honey solution on S. 
aureus bacteria. Methods: Experimental study with post-test-only control group design. 
The test group used a 100% concentration of Tembesu bitter black honey solution, 
clindamycin as a positive control, and aquadest as a negative control. Antibacterial power 
testing of the disc to determine the inhibition zone. The results of the inhibition zone values 
were then analyzed statistically using the Shapiro-Wilk test, Kruskal Wallis test, Mann-
Whitney test, and post-hoc Tukey. Results: The results showed that a 100% concentration 
of Tembesu bitter black honey solution had an inhibition zone diameter of 22.70 mm, but 
was still lower than clindamycin with an inhibition zone diameter of 36.59 mm. 
Conclusion:  Solution Tembesu bitter black honey at a concentration of 100% had a strong 
antibacterial effect against the growth of S. aureus bacteria. 
 
Keywords: antibacterial, inhibition zone, solution Tembesu bitter black honey, 
Staphylococcus aureus
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BAB 1 
PENDAHULUAN 

1. 1    Latar Belakang 

      Infeksi odontogenik merupakan salah satu penyakit yang paling banyak 

dijumpai pada rongga mulut dan rahang, terutama di negara-negara berkembang. 

Infeksi odontogenik merupakan kondisi umum yang terjadi dan merupakan 60% 

alasan utama seseorang mencari konsultasi ke dokter gigi.1 Infeksi odontogenik 

merupakan infeksi pada gigi, jaringan lunak, prosesus alveolaris, tulang rahang, dan 

wajah yang berasal dari gigi atau struktur pendukungnya.2  

      Tingkat keparahan infeksi odontogenik dapat berkisar dari tingkat rendah yang 

ditandai dengan infeksi lokal dan hanya memerlukan pengobatan sederhana, hingga 

infeksi berat yang menimbulkan risiko mengancam jiwa. Infeksi odontogenik 

berpotensi menyebar dengan cepat dari infeksi lokal, meluas melalui akar gigi 

hingga tulang alveolar, jaringan lunak, rongga mulut, dan akhirnya hingga ke 

daerah kepala dan leher. Manifestasi terberat yang disebabkan oleh infeksi 

odontogenik bisa menyebabkan gangguan pernafasan akut dan kegagalan organ 

yang dapat mengakibatkan kematian pasien.1,2  

      Pada umumnya, infeksi odontogenik disebabkan oleh polimikroba yang 

cenderung menyebabkan pembentukan abses.2 Salah satu mikroorganisme yang 

paling sering ditemukan dan terdeteksi pada infeksi odontogenik abses rongga 

mulut dan serebri adalah S. aureus.3–5 Bakteri S. aureus merupakan flora 

normal Gram positif berbentuk bulat pada rongga mulut dan saluran pernapasan, 

dapat bersifat patogen pada keadaan tidak normal, seperti pada saat imunitas tubuh 

menurun.6 
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      Perawatan infeksi odontogenik yang disebabkan oleh bakteri S. aureus dapat 

diobati melalui prosedur pembedahan dan terapi medis yang mendukung.5,7 Dewasa 

ini, antibiotik telah menurunkan angka kematian akibat infeksi odontogenik yang 

disebabkan oleh bakteri S. aureus, penyalahgunaan dan penggunaan antibiotik yang 

tidak tepat dapat mengakibatkan terjadinya peningkatan resistensi bakteri terhadap 

antibiotik.8 Pengembangan bahan alami yang dapat menggantikan antibiotik salah 

satunya adalah madu.9 

      Madu adalah cairan alami yang memiliki rasa manis yang dihasilkan oleh lebah 

madu (Apis sp.) dari sari bunga tanaman (floral nectar) atau bagian lain dari 

tanaman (ekstra floral). Madu hitam pahit Tembesu adalah salah satu jenis madu 

yang berasal dari sarang lebah madu Apis dorsata di pohon Tembesu Musi 

Banyuasin, Sumatera Selatan. Madu ini berwarna gelap atau hitam dan memiliki 

rasa yang pahit. Madu yang berwarna gelap mengandung fenolik dan flavonoid 

yang lebih tinggi dibanding madu yang berwarna lebih terang.10 Semakin tinggi 

kandungan fenolik dan flavonoid madu, semakin tinggi juga pengaruh antibakteri 

yang dihasilkan. Madu hitam pahit Tembesu dari Sumatera Selatan ini memiliki 

kemiripan dengan madu pahit Pelawan dari Bangka yaitu sama-sama dihasilkan 

oleh lebah madu Apis dorsata (lebah hutan) dan keduanya memiliki rasa yang 

pahit.11 

      Banyak penelitian dilakukan dan menunjukkan bahwa madu dapat digunakan 

sebagai agen antibakteri untuk mengatasi serangan penyakit bakterial karena madu 

memiliki mekanisme dalam melawan bakteri yang terdiri dari osmolaritas yang 

tinggi, pH yang rendah (3,2-4,5), kadar air yang rendah, kadar gula yang tinggi, dan 
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mengandung senyawa antibakteri seperti flavonoid yang berperan dalam 

menghambat sintesis asam nukleat dan mengganggu fungsi membran sitoplasma 

dan kandungan hidrogen peroksida yang berperan merusak gugus fungsi 

biomolekul dalam sel bakteri yang dapat menghambat pertumbuhan bakteri.12–15   

      Kandungan madu berupa kadar gula yang tinggi dan kadar air yang rendah 

menyebabkan tekanan osmosis pada madu yang dapat menghambat pertumbuhan 

bakteri, sehingga bakteri mengalami dehidrasi, serta kehilangan cairan dari 

tubuhnya akibat perbedaan tekanan osmosis yang sangat besar. Keasaman juga 

memengaruhi pertumbuhan bakteri secara signifikan, ketika pH turun sampai pada 

batas terendah untuk pertumbuhan, tidak hanya sel bakteri akan berhenti 

berkembang, tetapi bakteri juga akan kehilangan kemampuan hidupnya. 

      Pada penelitian Purba dkk. (2023) menunjukkan bahwa larutan madu pahit dari 

pohon Pelawan di Bangka konsentrasi 10%, 20%, 30%, 40%, 50%, 70%, 80%, dan 

90% menunjukkan tidak terbentuknya diameter zona hambat terhadap bakteri S. 

aureus, sedangkan pada konsentrasi 60% terbentuk diameter zona hambat sebesar 

2 mm dan larutan madu pahit Belitong dengan konsentrasi 10%, 20%, 30%, 40%, 

50%, 60%, 70%, 80%, dan 90% tidak terbentuk zona hambat bakteri S. aureus.11 

     Dewi dkk. (2017) pada penelitiannya menyatakan bahwa madu hitam dari 

daerah Maribaya, kabupaten Bandung Barat konsentrasi 20%, 40%, 60%, 80%, dan 

100% memiliki aktivitas antibakteri dengan diameter hambat tertinggi yaitu 16,67 

mm pada konsentrasi 100% terhadap bakteri S. aureus dan larutan madu hitam dari 

kepulauan Riau  konsentrasi 20%, 40%, 60%, 80%, dan 100% memiliki aktivitas 
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antibakteri dengan diameter hambat tertinggi yaitu 15,6 mm pada konsentrasi 100% 

terhadap bakteri S. aureus.16 

   Kandungan madu hitam pahit yang diketahui memiliki daya antibakteri, 

penggunaan madu yang sudah umum digunakan masyarakat sebagai obat, dan 

belum adanya penelitian mengenai daya antibakteri madu hitam pahit Tembesu 

terhadap S. aureus, maka peneliti tertarik untuk meneliti pengaruh antibakteri madu 

hitam pahit Tembesu terhadap bakteri S. aureus.  

1. 2    Rumusan Masalah 

      Adakah pengaruh antibakteri larutan madu hitam pahit Tembesu konsentrasi 

100% terhadap zona hambat bakteri S. aureus. 

1. 3    Tujuan Penelitian 

1. 3. 1 Tujuan Umum 

      Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh antibakteri 

larutan madu hitam pahit Tembesu terhadap bakteri S. aureus secara in vitro. 

1. 3. 1 Tujuan Khusus 

      Tujuan khusus penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh larutan madu 

hitam pahit Tembesu konsentrasi 100% terhadap luas zona hambat bakteri S. aureus. 

1. 4    Manfaat Penelitian 

1. 4. 1 Manfaat Teoritis 

      Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu pengetahuan dan 

menjadi salah satu referensi untuk bahan pengembangan penelitian lanjutan 

mengenai pengaruh antibakteri larutan madu hitam pahit Tembesu terhadap 

bakteri S. aureus. 
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1. 4. 2 Manfaat Praktis 

      Hasil penelitian ini dapat memberikan informasi mengenai pengaruh antibakteri 

madu sebagai alternatif antibakteri alami yang dapat digunakan dalam kehidupan 

sehari-hari, khususnya di bidang Kedokteran Gigi.
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