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DAYA ANTIBAKTERI EKSTRAK RIMPANG TEMU PUTIH 

(Curcuma zedoaria) SEBAGAI BAHAN IRIGASI SALURAN AKAR 

TERHADAP Streptococcus viridans

Suci Dwi Puspita
Program Studi Pendidikan Dokter Gigi 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Abstrak

Latar belakang: Tindakan irigasi merupakan salah satu dari triad endodontik yang 
penting dilakukan untuk mengurangi jumlah mikroorganisme pada infeksi saluran 
akar. Bahan irigasi yang sering digunakan pada perawatan saluran akar adalah 
Chlorhexidine 2%, namun dapat juga diperoleh dari tanaman herbal dengan 
memanfaatkan senyawa aktif yang dimilikinya, misalnya temu putih (Curcuma 
zedoaria). Rimpang temu putih mengandung senyawa tanin, saponin, terpenoid, 
steroid, alkaloid dan fenol yang dapat menghambat bakteri. Tujuan: Mengetahui 
kemampuan daya antibakteri ekstrak temu putih terhadap Streptococcus viridans. 
Metode: Penelitian ini menggunakan metode eksperimental semu yang terdiri dari 6 
kelompok (Ekstrak temu putih konsentrasi 100%, 50%, 25%, 12,5%, Chlorhexidine 
2% dan akuades). Suspensi Streptococcus viridans dibuat sesuai standar Mc Farland 
0,5, kemudian dicampur dalam media agar (BHI-A), ditunggu sampai memadat, 
kemudian dibuat sumuran dengan menggunakan cork borer, sumuran tersebut ditetesi 
dengan berbagai bahan uji sesuai kelompoknya sebanyak 5 pL, kemudian diinkubasi 
pada suhu 37°C selama 24 jam. Uji daya hambat dilakukan dengan mengukur diameter 
zona hambat di sekitar sumuran. Data dianalisis dengan uji One Way ANOVA dan 
dilanjutkan dengan Post- Hoc Bonferroni. Hasil: Zona hambat yang terbesar terlihat 
pada ekstrak temu putih konsentrasi 100% dengan diameter zona hambat sebesar 
18,665 mm. Semua kelompok perlakuan memiliki perbedaan yang bermakna. 
Berdasarkan kategorinya ekstrak temu putih konsentrasi 100%, 50% dan chlorhexidine 
2% memiliki daya antibakteri yang kuat. Ekstrak temu putih konsentrasi 25% dan 
12,5% memiliki daya antibakteri yang sedang, sedangkan akuades tidak memiliki sifat 
antibakteri. Kesimpulan: Ekstrak temu putih berbagai konsentrasi mampu 
menghambat pertumbuhan Streptococcus viridans.

Kata kunci: antibakteri, ekstrak temu putih, Streptococcus viridans
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The Effectiveness of White Tumeric (Curcuma zedoaria) Extracts as Root Canal 

Irrigation Al terna t i ve Materials o n Streptococcus viridans

Suci Dwi Puspita 
Dentistry Study Program 

Medical faculty Sriwijaya University

Abstract

Introduction:. Irrigation is one of the important principles of endodontically triad to 
reduce the number of microorganisms in root canal infections. One of irrigation 
material that is often used is Chlorhexidine 2%. Irrigation materials can also be 
obtained from herbal plants by utilizing its compounds. Herbal alternative materials 
that can be used is white tumeric (Curcuma zedoaria). White tumeric rhizomes contain 
tannin, saponins, terpenoids, steroids, alkaloids and phenols that can inhibit the 
bacteria. Objective: Determine the ability of antibacterial extracts of white tumeric 
against Streptococcus viridans. Methods: This study used an experimental research 
method which consists ofsix groups (Extracts of white tumeric concentration of 100%, 
50%, 25%, 12.5%, 2% Chlorhexidine and distilled water). Suspension of Streptococcus 
viridans was made into Mac Farland 0,5 Standard, then mixed in an agar medium 
(BHI-A), and waited until solidified. Solid media that is then perforated with a cork 
borer and each wells dropped by 5 mL white tumeric extract, CHX and distilled water, 
then incubated at 37° Cfor 24 hours. The antimicrobial efficacy of the tested substance 
was evaluated using the agar diffusion test. Data were analyzed by One Way ANOVA 
and continued by Post-hoc Bonferroni Result: The largest growth inhibition zones 
were produced when the test bacteria were contact with extract concentrations 100%. 
Ali groups had significant differences. Extract concentration 100%, 50% and 2% 
chlorhexidine had strong antibacterial. Extracts of white tumeric concentration of25% 
and 12.5% had moderate antibacterial, and distilled water does not have antibacterial 
properties Conclusion: white tumeric extracts can inhibit the growth of Streptococcus 
viridans.

Keywords: antibacterial, Streptococcus viridans,white tumeric extracts
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BABI

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Perawatan saluran akar merupakan salah satu upaya mempertahankan gigi yang 

terinfeksi agar tetap berfungsi baik di dalam lengkungnya. Perawatan saluran akar gigi 

meliputi tiga tahap penting yakni preparasi biomekanis, desinfeksi, dan pengisian.1 

Preparasi yang hanya menggunakan instrumen dapat menyisakan dinding saluran akar 

terselimuti debris yang mengandung mikroorganisme, karena itu perlu 

dibersihkan menggunakan suatu bahan irigasi.2 Syarat bahan irigasi saluran akar yakni 

mempunyai efektivitas yang cepat, mampu mengadakan penetrasi yang dalam, tetap 

efektif dengan adanya bahan organik, tidak merubah warna gigi, secara kimia bersifat 

stabil, tidak berbau dan tidak berasa, serta ekonomis.3

Salah satu syarat dan fungsi penting lainnya dari suatu bahan irigasi adalah 

mengurangi jumlah mikroorganisme.1’3 Mikroorganisme yang diisolasi pada saluran 

akar nekrosis ditemukan bakteri Gram positif sebanyak 67,8 %, dengan dua prevalensi 

terbanyak ialah Pepiostreptococcus dan Streptococcus sp.4 Penelitian Sanchez dkk 

melaporkan bahwa kelompok Streptococcus yang paling sering diisolasi dari gigi yang 

terinfeksi adalah kelompok Streptococcus viridans.5 Kelompok bakteri ini dapat 

ditemukan 66,6 % pada gigi yang nekrosis dan ditemukan juga pada gigi yang 

mengalami abses.6*7

Bahan irigasi kimia sintetis yang sering digunakan untuk mengurangi 

mikrorganisme saluran akar ialah Chlorhexidine 2 %.8 Chlorhexidine memiliki daya

yang

1
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2

antibakteri spektrum luas, biokompatibel, stabil, dan mampu larut dalam air. Namun, 

bahan ini tidak mampu melarutkan sisa-sisa jaringan nekrotik dan kurang efektif 

terhadap bakteri Gram negatif.2-9

Indonesia merupakan suatu negara yang 

mengembangkan tanaman obat.10 Tanaman obat yang telah diteliti untuk 

dikembangkan sebagai alternatif irigasi saluran akar adalah ekstrak daun sirih merah 

dan ekstrak daun sirih hijau. Penelitian Mariyatin dkk. menunjukkan bahwa ekstrak 

daun sirih merah dan ekstrak daun sirih hijau memiliki efek antibakteri terhadap 

S. viridans. Hal tersebut dikarenakan kandungan minyak atsiri, terpenoid, tanin, 

flavanoid, dan alkaloid yang ada pada tumbuhan tersebut." Beberapa senyawa ini 

dapat ditemukan juga pada tanaman temu putih (Curcuma zedoaria).

Temu putih memiliki zat aktif berupa minyak atsiri, fenol, terpenoid, flavonoid, 

alkaloid, saponin, zat pati, damar, dan kandungan lainnya yang diduga dapat digunakan 

sebagai antimikroba.12 Sifat antimikrobial ekstrak temu putih telah diujikan pada 

kelompok bakteri Gram positif, bakteri Gram negatif, dan fungi. Hasilnya 

menunjukkan adanya aktivitas antimikrobial dengan diameter zona hambat 7-15 mm.13 

Selain mempunyai sifat antimikrobial, ekstrak temu putih juga aman dan 

biokompatibel jika digunakan untuk produk oral. Aktivitasnya tidak mengganggu 

pertumbuhan dan kelangsungan hidup sel.14 Penggunaannya sebagai alternatif produk 

oral pernah diteliti oleh Bugno A dkk. dengan membandingkan ekstrak temu putih 

konsentrasi 100%, 50% dan beberapa obat kumur komersil dalam mengurangi jumlah 

mikroorganisme Streptococcus mutans, Enterococcusfaecalis, Staphylococcus aureus, 

dan Candida albicans. Hasilnya menunjukkan bahwa dalam waktu 60 detik tidak ada

memiliki potensi dalam
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perbedaan antara ekstrak temu putih dan obat kumur komersil dalam aktivitas 

antimikrobialnya sehingga ekstrak temu putih dapat dijadikan alternatif obat kumur 

atau campuran dalam obat kumur.15 Usaha penggunaan tanaman obat tradisional perlu 

dilakukan karena lebih mudah diperoleh dan sedang digalakkan, tetapi penggunaannya 

perlu didasari penelitian. Penelitian mengenai sifat antimikrobial dan biokompatibilitas 

ekstrak temu putih telah dilakukan, namun belum ada yang meneliti daya antibakteri 

ekstrak temu putih sebagai bahan alternatif irigasi saluran akar terhadap bakteri 

Streptococcus viridans.

1.2 Rumusan Masalah

Rumusan masalah penelitian ini adalah apakah ekstrak temu putih memiliki

daya antibakteri terhadap Streptococcus viridans?

1.3 Tujuan

Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui kemampuan daya antibakteri 

ekstrak temu putih terhadap Streptococcus viridans.

1.4 Manfaat

Memberikan informasi mengenai daya antibakteri ekstrak rimpang temu putih 

(Curcuma zedoaria) sebagai bahan irigasi saluran akar kepada para klinisi.

2. Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan penelitian lebih lanjut.

1.
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