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AKTIVITAS ANTIBIOFILM PERMEN JELI LIDAH BUAYA 

TERHADAP Streptococcus mutans 
 

Nadhilah Alifiah Sutikno 
Bagian Kedokteran Gigi dan Mulut  

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 
 

Abstrak 
 

Latar Belakang: Bakteri utama yang berperan penting dalam proses pembentukan 
biofilm adalah Streptococcus mutans. Lidah buaya terbukti memiliki aktivitas 
antibiofilm terhadap S. mutans dan dapat dijadikan produk dalam bentuk permen jeli. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui aktivitas antibiofilm permen jeli lidah buaya 
terhadap S. mutans. Metode: Penelitian ini menggunakan studi eksperimental 
laboratoris secara in vitro. Uji antibiofilm S. mutans menggunakan metode microtiter 
plate (menggunakan well 96) pada empat kelompok sampel yaitu permen jeli lidah 
buaya, permen jeli tanpa lidah buaya, kontrol negatif (suspensi S. mutans) dan kontrol 
media (Brain Heart Infusion Broth). Aktivitas antibiofilm dihitung dengan mengukur 
nilai absorbansi atau optical density menggunakan microplate reader pada panjang 
gelombang 450 nm,  kemudian dilakukan perhitungan rata-rata nilai absorbansi. Data 
dianalisis menggunakan One Way ANOVA test. Hasil: Hasil uji one way ANOVA 
menunjukkan terdapat perbedaan rerata nilai absorbansi yang signifikan antara semua 
kelompok (p<0,05). Permen jeli lidah buaya mampu menurunkan nilai absorbansi 
secara signifikan dibandingkan dengan permen jeli tanpa lidah buaya dan kontrol 
negatif, namun belum cukup baik dibandingkan kontrol media (p<0,05). Kesimpulan: 
Permen jeli lidah buaya memiliki aktivitas antibiofilm terhadap S. mutans, sehingga 
permen jeli ini berpotensi untuk mencegah karies. 
 
Kata kunci: antibiofilm, lidah buaya, permen jeli,  Streptococcus mutans. 
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ANTIBIOFILM ACTIVITY OF ALOE VERA JELLY CANDY  
AGAINST  Streptococcus mutans 

 
Nadhilah Alifiah Sutikno 

Dentistry 
Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

 
Abstract 

 
Background: The main bacteria that plays an important role in the biofilm formation 
is Streptococcus mutans. Aloe vera has demonstrated antibiofilm activity against S. 
mutans and can be made into a jelly candy product. This study aims to determine the 
antibiofilm activity of aloe vera jelly candy against S. mutans. Method: This study used 
an in vitro experimental laboratory. The antibiofilm activity against S. mutans was 
determined using microtiter plate method (using 96 wells) on four sample groups: aloe 
vera jelly candy, jelly candy without aloe vera, negative control (S. mutans suspension) 
and media control (Brain Heart Infusion Broth). Antibiofilm activity was calculated by 
measuring absorbance or optical density value using a microplate reader at a 
wavelength  450 nm, then calculating the average of absorbance value. Data were 
analyzed using One Way ANOVA test. Results: One way ANOVA test showed that there 
was a significant difference average of absorbance value between all groups (p<0,05). 
Aloe vera jelly candy was able to significantly reduce the absorbance value compared 
to jelly candy without aloe vera and the negative control, but was not able to compete 
with  media control (p<0.05).Conclusion: Aloe vera jelly candy has antibiofilm activity 
against S. mutans, therefore this jelly candy has the potential to prevent caries. 
 
Keywords: antibiofilm, aloe vera, jelly candy, Streptococcus mutans. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang 

Karies gigi merupakan salah satu masalah rongga mulut yang paling sering diderita 

masyarakat Indonesia. Hasil data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, 

menunjukkan 45,3% masyarakat Indonesia mengalami karies dengan indeks Decay 

Missing Filling – Teeth (DMF-T) nasional sebesar 7,1.1 Karies gigi adalah penyakit 

infeksi jaringan keras gigi yang disebabkan akibat kolonisasi bakteri pada biofilm.  

Biofilm adalah kumpulan sel mikroorganisme, khususnya bakteri, yang melekat erat 

pada permukaan gigi. Biofilm pada permukaan gigi yang sering disebut sebagai plak 

gigi memegang peranan penting dalam menyebabkan terjadinya karies.2 

Bakteri yang berperan penting dalam pembentukan koloni awal biofilm adalah 

Streptococcus mutans.2,3 Streptococcus mutans akan mensekresikan enzim 

glukosiltransferase yang dapat mengubah sukrosa menjadi polisakarida ekstraseluler 

yang bersifat lengket dan tidak larut oleh air sehingga memudahkan bakteri spesies lain 

untuk berkolonisasi dan akhirnya akan membentuk plak gigi.4,5 Akumulasi plak dapat 

meningkatkan fermentasi karbohidrat oleh bakteri yang menghasilkan asam organik 

sehingga terjadi penurunan pH mulut.  Pembentukan asam organik akan menyebabkan 

penurunan pH mulut menjadi  kritis yaitu 4,5 - 5,5 yang menyebabkan demineralisasi 

jaringan keras gigi. Proses demineralisasi yang terus berulang akan menyebabkan 

karies gigi.3,6 



 2 

Pencegahan karies dapat dilakukan dengan upaya mengontrol pembentukan 

biofilm  yaitu dengan cara mekanik seperti menyikat gigi  atau dengan cara kimiawi 

yaitu menggunakan obat kumur seperti klorheksidin yang memiliki efek antibakteri.6 

Penggunaan klorheksidin dalam jangka waktu panjang tidak direkomendasikan karena 

dapat menyebabkan efek samping seperti perubahan warna pada gigi dan iritasi mukosa 

mulut sehingga diperlukan alternatif lain seperti penggunaan bahan herbal.7 

Salah satu contoh bahan herbal yang dapat digunakan sebagai alternatif antibakteri 

adalah lidah buaya dikarenakan memilki beberapa kandungan senyawa aktif seperti 

saponin, antrakuinon, tanin, glukomanan, dan asemanan.8,9 Pontes et al (2021) 

melaporkan bahwa aloe vera memiliki aktivitas antimikrobial dan antibiofilm terhadap 

S. mutans, Streptococcus oralis, Streptococcus salivarius, Streptococcus 

parasanguinis, Streptococcus sanguis, Lactobacillus acidophilus, Lactobacillus 

rhamnosus dan Porphyromonas gingivalis.10 Jain et al (2016) menunjukkan bahwa gel 

lidah buaya  secara signifikan efektif dalam menghambat pertumbuhan S. mutans.11  

Hasil penelitian Chairani dkk. (2018) melaporkan bahwa berkumur jus lidah buaya 

100% pada anak dengan karies dapat menurunkan jumlah koloni S. mutans.12 

Pemanfaatan lidah buaya sebagai obat herbal dapat dikembangkan menjadi permen 

jeli.13 Formulasi lidah buaya dalam bentuk permen jeli dipilih karena lebih mudah 

dikonsumsi oleh anak - anak serta kelompok usia lainnya bila dibandingkan dengan 

cairan oral atau tablet, selain itu rasanya yang manis dan teksturnya yang unik membuat 

permen jeli disukai oleh hampir semua golongan usia.13,14 Penelitian Fitrina et al (2014) 

melaporkan bahwa permen jeli lidah buaya dengan tambahan rumput laut 

menghasilkan permen jeli yang memenuhi syarat mutu menurut Standar Nasional 
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Indonesia (SNI) dan cukup disukai dari segi rasa, aroma, dan kekenyalan.13 Lidah 

buaya terbukti memiliki kandungan yang bersifat antibakteri, maka perlu dilakukan 

penelitian mengenai aktivitas antibiofilm permen jeli lidah buaya terhadap 

Streptoccoccus mutans. 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah permen jeli lidah buaya memiliki aktivitas antibiofilm terhadap S. mutans. 

1.3 Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah mengetahui aktivitas antibiofilm permen jeli lidah 

buaya terhadap S. mutans. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat teoritis 

Menambah pengetahuan dalam bidang kedokteran gigi mengenai aktivitas 

antibiofilm permen jeli lidah buaya, terutama terhadap S. mutans. 

1.4.2 Manfaat praktis 

Memberikan pengetahuan bagi masyarakat umum mengenai manfaat permen 

jeli lidah buaya untuk kesehatan gigi dan mulut. 
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