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LAMPIRAN 1 

HASIL DETERMINASI  

 

Gambar V.1 Hasil determinasi simplisia 
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LAMPIRAN 2 

TANAMAN TEH PUTIH 

 

Gambar V.2 Simplisia daun teh (Camellia sinensis L.) 
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LAMPIRAN 3 

TEH PUTIH 

 

Gambar V.3 Simplisia daun teh (Camellia sinensis L.) 
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LAMPIRAN 4 

KOMBUCHA  

 

Gambar V.4 Kombucha 
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LAMPIRAN 5 

PEMBUTAN FERMENTASI 

 

 

+ Teh Putih 5 gram (simplisia) 

+ Air mendidih 900 mL 

Masukan ketoples 

Biarkan beberapa menit 

Saring  

 

Dituangkan kedalam toples steril 

+ gula 100 g 

+ kombucha 

 

 

Gambar V.5 Skema pembuatan fermentasi teh putih(Camellia sinensis L.) 

 

 

 

 

 

 

 

Teh Putih  

Filtrat teh putih 

 

Proses fermentasi selama 7-14 hari 
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LAMPIRAN 6 

ALUR PEMBUATAN MEDIA MHA (Mueller Hinton Agar ) DAN MHB 

(Mueller Hinton Broth) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar IV.1 Alur Pembuatan Media MHA (Mueller Hinton Agar) dan MHB 

(Mueller Hinton Broth) 

 

 

 

 

 

 

 

 

MHA/MHB 

- Ditimbang 2,3 gram 

- Larutkan dalam 100 ml aquadest 

- Panaskan ad jernih 

Sterilisasi 

- Disterilisasi selama 2 jam sampai 

suhu 121°C 

MHA/MHB siap digunakan 
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LAMPIRAN 7 

ALUR PEMBUATAN INOKULUM BAKTERI  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

V 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar IV.2 Alur Pembuatan Inokulum Bakteri  

 

Bakteri MRSA  

Dibiakan di MHA 

miring 

Inkubasi  

- Pada suhu 37°C selama 18-24 jam  

Biakan bakteri  

- Ambil satu ose bakteri 

disuspensikan dalam 5 ml 

MHB 

Inkubasi  

- Pada suhu 37°C selama 2-6 jam 

Ukur  

- Dengan standar kekeruhan 

Mc.Farland 0,5 pada ƛ 625 

nm 

Suspensi  

- 1 ml suspensi standar 

- Tambahkan 15-20 ml MHB 

Suspensi bakteri  
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LAMPIRAN 8 

ALUR PENGUJIAN AKTIVITAS                                                                                                                             

ANTIBAKTERI  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar IV.3 Alur Pengujian Aktivitas Antibakteri  

 

 

Microplate 

- Disterilisasi  

MHB Teh kombucha Bakteri 

MRSA 
- Masukkan ke 

semua well 12-1 

Sebanyak 100 µL 

- Well 1 sebagai 

control negatif  

 

- Masukkan bakteri 

ke well 12-2 

sebanyak 10 µL 

- Well ke 2 sebgai 

kontrol positif  

- Masukkan sampel 

sebanyak 100 µL ke 

well 12 lalu 

homogenkan 

- Dari well 12 diambil 

100 µL lalu masukkan 

ke well 11 dan 

homogenkan, sampai 

seterusnya sampai well 

ke 3 dibuang  

Inkubasi 

- Pada suhu 37°C selama 18-24 jam  

Amati  
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LAMPIRAN 9 

MIKRODILUSI 

 

Gambar V.6 penentuan nilai KHM dan KBM 

Keterangan:  

A12= 100µL MHB +100µL sampel teh kombucha 100% (larutan A) + 10 

µL bakteri MRSA (konsentrasi 100%) 

A11= 100µ MHB + 100µL larutan A ( larutan B) + 10 µL bakteri    

MRSA (konsentrasi 50%) 

 

 

    1  2      3     4    5  6      7      8     9     10    11    12 
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LAMPIRAN  

(LANJUTAN) 

 

A10= 100µL MHB + 100µL larutan C ( larutan D) + 10 µ bakteri    

MRSA (konsentrasi 25%) 

A9= 100µL MHB + 100µL larutan D ( larutan E) + 10 µ bakteri    

MRSA (konsentrasi 12,5%) 

A8= 100µL MHB + 100µL larutan E ( larutan F) + 10 µ bakteri    

MRSA (konsentrasi 6,25%) 

A7= 100µL MHB + 100µL larutan F ( larutan G) + 10 µ bakteri    

MRSA (konsentrasi 3,125%) 

A6= 100µL MHB + 100µL larutan G ( larutan H) + 10 µ bakteri    

MRSA (konsentrasi 1,562%) 

A5= 100µL MHB + 100µL larutan H ( larutan I) + 10 µ bakteri    

MRSA (konsentrasi 0,781%) 

A4= 100µL MHB + 100µL larutan I ( larutan J) + 10 µ bakteri    MRSA 

(konsentrasi 0,390%) 

A3= 100µL MHB + 100µL larutan J ( larutan K), campuran dari MHB 

dan larutan K dibuang 100µL + 10 µ bakteri    MRSA (konsentrasi 

0,195%) 

A2= 100µL MHB + 10µL bakteri MRSA (kontrol positif) 

AI= 100µL MHB (kontrol negatif) 
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LAMPIRAN 10 

PENENTUAN NILAI KBM 

 

Hasil droping well 12 

Tidak terdapat koloni bakteri 

atau 0 

 

Hasil droping well 12 

Tidak terdapat koloni bakteri 

atau 0 

 

Hasil droping well 12 

Tidak terdapat koloni bakteri 

atau 0 

Gambar V.7 penentuan nilai KBM dari well 12 
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LAMPIRAN 11 

PENENTUAN NILAI KHM 

 

Terdapat pertumbuhan  koloni 

bakteri pada well 11 reflikasi  

ke 1 sebanyak 12 koloni 

 

 

Terdapat pertumbuhan koloni 

bakteri pada well 11 reflikasi  

ke 2 sebanyak 12 koloni 

 

 

Terdapat pertum buhan koloni 

bakteri pada well 11 reflikasi  

ke 3 sebanyak 13 koloni 

Gambar V.8 penentuan nilai KHM dari well 11 
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LAMPIRAN 12 

(LANJUTAN) 

 

 

Terdapat pertum buhan koloni bakteri 

pada well 10 reflikasi  ke 1 sebanyak 

30 koloni 

 

 

Terdapat pertum buhan koloni bakteri 

pada well 10 reflikasi  ke 2 sebanyak 

36 koloni 

 

 

Terdapat pertum buhan koloni bakteri 

pada well 10 reflikasi  ke 3 sebanyak 

33 koloni 

Gambar V.9 penentuan nilai KHM dari well 10 
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LAMPIRAN 13 

(LANJUTAN) 

 

 

Terdapat pertum buhan koloni bakteri 

pada well 9 reflikasi  ke 1 sebanyak 46 

koloni 

 

 

Terdapat pertum buhan koloni bakteri 

pada well 9 reflikasi  ke 2 sebanyak 40 

koloni 

 

Terdapa pertum buhan koloni bakteri 

pada well 9 reflikasi  ke 3 sebanyak 43 

koloni 

Gambar V.10 penentuan nilai KHM dari well 9 
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LAMPIRAN 14 

KONTROL 

 

Gambar V.11 Kontrol (+) 47 koloni bakteri 

 5-50 koloni = (5x105) 
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LAMPIRAN 15 

HASIL KESETARAAN DENGAN ANTIBIOTIK  

 

Gambar V.12 Hasil kesetaraan dengan konsentrasi antibiotik mulai dari 10% 

Keterangan:  

- Konsentrasi 100% dan 50% = hasil fermentasi produk  teh kombucha 

- Konsentrasi 10% - 0,625%  = antibiotik pembanding konsentrasi dimulai 

dari 10% dan mengalami pengenceran 

 

 

 

 

100% 

50% 

 

10% 
5% 

2,5% 

1,25% 

0,625% 
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LAMPIRAN 16 

HASIL KESETARAAN DENGAN ANTIBIOTIK  

 

Gambar V.13 Hasil kesetaraan dengan menurunkan konsentrasi antibiotik 

dimulai dari konsentrasi 2,5% 

Keterangan:  

- Konsentrasi 100% dan 50% = hasil fermentasi produk  teh kombucha 

- Konsentrasi 2,5% - 0,156%  = antibiotik pembanding konsentrasi dimulai 

dari 2,5% dan mengalami pengenceran 

 

100% 

50% 

2,5% 

1,25% 

0,625% 

0,312% 
0,156% 
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AKTIVITAS PRODUK KOMBUCHA TEH PUTIH (Camellia 

sinensis L) TERHADAP BAKTERI METHICILLIN-RESISTANT 

STAPHYLOCOCCUS AUREUS (MRSA) DENGAN METODE 

MIKRODILUSI CLSI M07-A9  
 

Tin Sartini 

Program Studi Farmasi Univesitas Garut 

Email: tinsartini21@gmail.com  

 

Abstrak 

Teh kombucha merupakan minuman hasil fermentasi dari bantuan ragi 

(Saccharomyces cereviae) dan adanya bakteri yang bersimbiosis bersama-sama 

dengan ragi untuk memperoleh zat-zat yang berguna bagi tubuh. Tujuan dari 

penelitian ini yaitu untuk membuktikan bahwa teh kobucha memiliki aktivitas 

antibakteri serta menentukan Konsentrasi Hambat Minimum (KHM) dan 

Konsentrasi Bunuh Minimum (KBM) terhadap bakteri Methicillin-Resistant 

Staphylococcus Aureus (MRSA). Pengujian dilakukan dengan metode 

mikrodilusi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa teh kombucha mempunyai 

aktivitas antibakteri terhadap MRSA pada konsentrasi 100%. KHM dan KBM 

kombucha teh putih yaitu didapatkan pada konsentrasi 100% untuk KBM dan 

konsentrasi 50% untuk KHM, didaptkan MIC 50% pada well 11, atau pada 

konsentrasi 50% kombucha.  

 
Kata kunci : Teh Putih, Kombucha, Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus 

(MRSA), ,Mikrodilusi. 
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WHITE TEA KOMBUCHA (Camellia sinensis L) PRODUCT 

ACTIVITY AGAINST METHICILLIN-RESISTANT 

STAPHYLOCOCCUS AUREUS (MRSA) BACTERIA BY CLSI 

M07-A9 MICRODILUTION METHOD 

 

 

Abstract 

Kombucha tea is a fermented beverage from the help of yeast (Saccharomyces 

cereviae) and the presence of bacteria that symbiosis together with yeast to obtain 

substances that are useful for the body. The purpose of this study is to prove that 

kobucha tea has antibacterial activity and to determine the Minimum Inhibitory 

Concentration (MIC) and Minimum Kill Concentration (KBM) against 

Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus (MRSA) bacteria. Testing is done by 

microdilution method. The results showed that kombucha tea had antibacterial 

activity against MRSA at a concentration of 100%. KHM and KBM kombucha 

white tea are obtained at a concentration of 100% for KBM and a concentration 

of 50% for MIC, get a MIC of 50% at well 11, or at a concentration of 50% 

kombucha. 

 
Keywords : White Tea, Kombucha, Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus 

(MRSA), Microdilution. 
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I. Pendahuluan 

 

Sejak jaman dahulu nenek moyang kita melakukan berbagai upaya untuk 

mempertahankan dan meningkatkan kesehatan dengan berbasis sumber daya alam 

yang ada disekitarnya. Makanan dan minuman sangat dibutuhkan untuk 

mempertahankan hidup. Dalam kehidupan modern saat ini, filosofi makanan telah 

berubah, makan bukanlah agar menjadi kenyang, tetapi yang lebih penting adalah 

agar menjadi sehat dan bugar.1 

Fungsi bahan pangan yang utama adalah untuk memenuhi kebutuhan zat 

gizi tubuh, bahan pangan selain mengandung zat gizi juga mengandung senyawa 

lain yaitu senyawa bioaktif yang mempunyai peranan penting bagi kesehatan. 

Senyawa bioaktif mempunyai aktivitas fisiologis yang dapat memberikan efek 

positif bagi kesehatan tubuh orang yang mengkonsumsinya. Dari sinilah lahir 

konsep pangan fungsional (functional food) yang sangat popular dikalangan 

masyarakat dunia.1 

Pangan fungsional bisa berasal dari makanan ataupun minuman, secara 

umum pangan fungsional dibagi berdasarkan sumber daya dan cara pengolahan, 

salah satu pangan fungsinal yang berasal dari hewan yaitu susu fermentasi.1 

 Fermentasi dapat terjadi karena adanya mikroorganisme yang 

menghasilkan enzim yaitu zat yang dihasilkan sel hidup,  yang menyebabkan 

terjadinya reaksi-reaksi kimia. Contohnya seperti sari buah apel, sari buah 

anggur,2 juga fermentasi yang berasal dari teh. 

Teh merupakan minuman yang banyak dikonsumsi oleh masyarakat dunia 

termasuk Indonesia. Teh dibuat dari pucuk daun muda tanaman teh (camellia 
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sinensis L). Ada beberapa jenis teh yang sebenarnya berasal dari tanaman yang 

sama tetapi dengan proses pengolahan yang berbeda. Jenis-jenis teh tersebut 

adalah teh hijau, teh oolong, teh hitam dan teh putih. 

Teh putih (Camellia sinensis L) berasal dari pucuk daun teh yang sangat 

muda dan masih menggulung pada saat dipetik, dan dilindungi dari sinar matahari 

pada proses pemetikan. Daun teh ini, hanya diuapkan dan dikeringkan setelah 

dipetik untuk menghindari atau mencegah oksidasi, daun teh ini tidak mengalami  

proses fermentasi.3 Menurut para ahli, semua jenis teh mengandung senyawa-

senyawa bermanfaat seperti polipenol, flavonoid, tehofilin, tanin, vitamin B 

kompleks, vitamin C, vitamin E dan vitamin K. Belakangan ini mulai muncul 

sejenis teh yang sebenarnya sudah lama diketahui atau dikenal sebagai minuman 

kesehatan atau minuman fungsional yaitu teh kombucha atau kombucha tea.4 

Kombucha adalah minuman hasil fermentasi dengan  bantuan ragi 

(Saccharomyces cerevisiae) dan adanya bakteri yang bersimbiosis bersama-sama 

dengan ragi untuk memproduksi zat-zat yang berguna bagi tubuh.4 Pada penelitian 

yang dilakukan Ferry Effendi menyatakan bahwa teh kombucha probiotik 

memiliki aktivitas antibakteri terhadap pertumbuhan bakteri E.coli dan S.aureus.5 

Staphylococcus aureus merupakan infeksi yang menimbulkan penyakit 

pada jaringan maupun alat tubuh dengan tanda yang khas seperti nekrosis, 

peradangan, sampai pembentukan abses. Infeksi bisa berupa furunkel yang ringan 

pada kulit sampai berupa piemia yang fatal. Staphylococcus aureus pernah 

dianggap sebagai patogen dari genusnya. Spesies ini, sering ditemukan pada 40% 

orang sehat, dibagian kulit, hidung, ketiak ataupun perineum.7 Staphylococcus 
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aureus bisa menjadi resistent, atau biasa disebut dengan Methicilli resistant 

Staphylococcus aureus (MRSA). 

Methicillin resisiten staphylococcus aureus (MRSA) adalah resisten yang 

disebabkan karena adanya gen yang mengkode, yaitu gen mecA yang mengkode 

protein pengikat penisilin dengan apinitas rendah. Diketahui juga beberapa MRSA 

bisa memiliki potensi epidemic (EMRSA).8 

Pada penelitian digunakan metode mikrodilusi karena metode ini memiliki 

sensitifitas lebih tinggi dibandingkan dengan teknik difusi agar, memerlukan 

sampel sedikit untuk pengujian, dapat menentukan nilai Konsentrasi Bunuh 

Minimum(KBM) dan Konsentrasi Hambat Minimum (KHM), pengujian relatip 

singkat, karena jumlah sumur pada microplate banyak, sehingga pengujian bisa 

dilakukan dalam satu waktu, dapat digunakan untuk pengujian berbagai macam 

mikroorganisme, biaya yang diperlukan relative murah, dan hasil yang diperoleh 

dapat diulang. 

Manfaat dan tujuan penelitian ini yaitu untuk membuktikan bahwa teh 

kombucha memiliki aktivitas, sehingga bias menjadi alternatif, pencegahan dan 

pendamping antibiotik.  
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II. Metode 

Pada penelitian ini diawali dengan pengumpulan bahan yaitu daun teh 

yang diperoleh dari perkebunan teh yang berlokasi di Pengalengan, Kabupaten 

Bandung, Jawa Barat, tepatnya di Pusat Penelitian Teh dan Kina. Kemudian, 

dilakukan determinasi di Herbarium Bandungense, Institut Teknologi Bandung. 

Selanjutnya dilakukan proses pengolahan bahan, karakteristik, penapisan 

fitokimia, dan pengujian. 

Metode yang digunakan yaitu mikrodilusi, dengan proses fermentasi yang 

dilakukan dengan penambahan kapang kombucha yang difermentasi didalam 

incubator dengan suhu 37°C selama 14 hari. Selanjutnya dilakukan pembiakan 

bakteri didalam difusi agar dan dilakukan pengujian Konsentasi Hambat 

Minimum (KHM) dan Konsentrasi Bunuh Minumum (KBM), lalu dilakukan 

pengujian kesetaraan aktivias zat uji dengn antibiotik pembanding, yaitu 

karbapenem. 

 

III. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

Pada penelitan ini digunakan daun teh yang diperoleh dari perkebunan teh 

yang berlokasi di Pengalengan, Bandung,  tepatnya di Pusat Penelitian Teh dan 

Kina. Terlebih dahulu dilakukan determinasi pada tanaman uji untuk mengetahui 

identitas tanaman yang digunakan, menyesuaikan ciri morfologis tanaman, dan 

menghindari kesalahan dalam pengumpulan bahan. Determinasi dilakukan di 

Herbarium Bandungense, Institut Teknologi Bandung. Hasilnya menunjukkan 

bahwa tanaman yang digunakan adalah teh (Camellia sinensis L). 
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Tabel V.1 

Hasil Karakteristik Simplisia Daun Teh Putih 

(Camellia sinensis L ) 

 

Parameter Persyaratan (%) Kadar (%) 

Kadar air ≤10% 5,3% 

Kadar abu total ≤5,6% 1,6% 

Kadar abu larut air - 1,6% 

Kadar abu tidak larut asam ≤0,6% 0,4% 

Kadar sari larut air ≥8,4 25,3% 

Kadar sari larut etanol  ≥4,5% 12,6% 

Susut pengeringan  ˂10% 8,3% 

 

Dilakukan karakteristik non spesifik teh putih meliputi penetapan kadar 

air, penetapan kadar abu total, penetapan kadar abu tidak larut asam, penetapan 

kadar kadar abu larut air, penetapan kadar sari larut air dan penetapan kadar sari 

larut etanol. Tujuan dari dilakukannya karakteristik untuk mendapatkan simplisia 

yang bermutu baik. Penetapan karakteristik kadar air sangat penting, yaitu 

bertujuan untuk memberikan batasan maksimal kandungan air dalam simplisia, 

karena jika jumlah air yang terkandung didalam simplisia tinggi dapat 

menyebabkan tumbuhnya bakteri, kapang maupun jamur yang dapat merusak 

senyawa yang terkandung didalam simplisia. Menurut standar umum simplisia, 

kadar air dalam simplisia ≤ 10%. Hasil dari penetapan karakteristik kadar air 

didapatkan sebesar 5,3%, yang menunjukkan simplisia yang digunakan sudah 

sesuai standar dan sudah mengalami proses pengeringan yang baik dan optimal. 

Penetapan kadar abu total dilakukan bertujuan untuk memberikan 

gambaran berupa mineral internal dan eksternal yang terkandung dalam simplisia 

yang berasal dari proses awal sampai terbentuknya simplisia. Hasil dari penetapan 

kadar abu total diperoleh 1,6% yang menunjukkan jumlah dari kandungan mineral 
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yang terdapat dalam simplisia. Kadar abu tidak larut asam hasilnya diperoleh 

sebesar 0,4% yang menunjukkan jumlah kadar abu yang diperoleh dari faktor 

eksternal yang bersumber dari pengotor yang biasanya berasal dari pasir maupun 

tanah silika. Sedangkan kadar abu larut air ini menunjukkan garam mineral 

organik dalam simplisia yang hasilnya diperoleh sebesar 1,6%. Hal ini 

menunjukkan bahwa hasil yang diperoleh baik karena sesuai dengan standar 

Farmakope Herbal Indonesia (FHI) yaitu kadar abu total tidak lebih dari 5,6% dan 

kadar abu tidak larut asam tidak lebih dari 0,6%.    

Pada karakteristik penetapan kadar sari larut air dan kadar sari larut etanol 

bertujuan untuk menjelaskan gambaran awal jumlah dari senyawa yang didapat 

tersari dengan pelarut air dan etanol dari suatu simplisia. Hasil yang diperoleh 

pada kadar sari larut etanol yaitu sebesar 12,6%, dan ini sesuai dengan standar 

Farmakope Herbal Indonesia yaitu tidak kurang dari 4,5%. Untuk kadar sari larut 

air hasil yang diperoleh sebesar 25,3%, menurut Farmakope Herbal Indonesia, 

kadar sari larut air tidak kurang dari 8,4%, hal ini menunjukkan hasil yang 

diperoleh sesuai dengan setandar. Susut pengeringan menunjukkan jumlah atau 

kadar senyawa yang bersifat mudah menguap atau hilang selama proses 

pemanasan. 

Nilai susut pengeringan bertujuan untuk menunjukkan bahwa dalam 

simplisia apakah mengandung senyawa lain yang dapat menguap selain air, 

contohnya seperti minyak atsiri. Hasil yang diperoleh  dari karakteristik susut 

pengeringan sebesar 8,3%, menurut Farmakope Herbal Indonesia susut 
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pengeringan tidak lebih dari 10%. Hal ini menunjukkan simplisia teh putih sesuai 

dengan persyaratan yang ditentukan.   

 

Table V.2 
Hasil Penapisan Fitokimia Simplisia dan Hasil Fermentasi Daun Teh Putih 

  (Camellia sinensis L ) 

 

Skrining Persyaratan 
Hasil 

Simplisia Fermentasi 

Alkaloid 

Dragendrof : endapan merah 

bata 

Mayer: endapan putih 

+ + 

Flavonoid 
Kuning pada lapisan amil 

alcohol 
+ + 

Saponin Busa stabil + + 

Fenol 
Warna hijau pekat 

kehitaman 
+ + 

Tanin Hitam kehijauan + + 

Steroid/ 

triterpenoid 

Steroid: warna hijau biru 

Triterpenoid: warna ungu 
- - 

Kuinon  Warna merah/ jingga, violet - - 

 

Keterangan: (+) = mengandung senyawa uji 

  (-) = tidak mengandung senyawa uji 

Penapisan fitokimia dilakukan untuk mengetahui senyawa metabolit 

sekunder yang terdapat pada tanaman daun teh putih (Camellia sinensis L) yang 

meliputi identifikasi terhadap beberapa senyawa metabolit sekunder seperti 

alkaloid, flavonoid, saponin, tanin, kuinon, dan steroid/triterpenoid. 

Hasil pengujian menunjukkan bahwa simplisia dan hasil fermentasi dari 

teh putih mengandung senyawa alkaloid, flavonoid, saponin, fenol dan tanin.  

Hasil aktivitas antibakteri kombucha daun teh putih (Camellia sinensis L ) 

memiliki aktivitas antibakteri terhadap bakteri isolat klinis MRSA. Hal ini dilihat 
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dari diameter hambat bakteri MRSA sebesar 1,66 cm dengan konsentrasi 100%. 

Hasil dapat dilihat pada lampiran 16 Gambar V.13 

 

Tabel V.3  

Hasil Pemeriksaan Zona Hambat 

 

No Y X 

1 0.4 1.42 

2 0.1 1.64 

3 -0.2 1.93 

4 -0.5 2.29 

5 -0.8 2.58 

6 50% 1.25 

7 100% 1.66 

 

        
                                         

 

Gambar V.14 Hasil pemeriksaan diameter zona hambat 

 

Y = bx + a 

Y = -0,99x + 1,774 

1,66 = -0,99x + 1,774 

1,66 – 1,774 = -0,99x 
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X = 1,303 

 

Berdasarkan hasil uji pendahuluan fermentasi kombucha teh putih 

memilliki aktivitas antibakteri, maka pengujian dilanjutkan untuk menentukan 

nilai KHM dan KBM. Hasil dapat dilihat pada lampiran 10 Gambar V.7 

Hasil pengujian KHM dan KBM produk fermentasi kombucha teh putih 

(Camellia sinensis L) tehadap MRSA. Lihat lampiran 11, Gambar V.8 

 

Table V.4 

Hasil Pengujian KHM dan KBM 

 

Konsentrasi Replikasi 

1 

Replikasi 

2 

Replikasi 

3 

Rata-rata Standar 

Deviasi (SD) 

100% 0 0 0 0 0 

50% 12 12 13 12,33 0,577 

25% 30 36 33 33 3 

12,5% 46 40 43 43 3 

 

 

 Kontrol positif: 47 koloni (jika tumbuh 5-50 koloni, maka = 5 x 105). 

Hasil dapat dilihat pada lampiran 14 Gambar V.11 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa hasil fermentasi kombucha teh putih 

memiliki aktivitas antibakteri terhadap MRSA. Hal tersebut dapat dilihat dari data 

yang diperoleh yaitu pada konsentrasi 100% tidak terjadi pertumbuhan koloni 

bakteri, hal ini menujukkan bahwa konsentrasi 100% yaitu MBC atau KBM. Lalu 

pada well 11 juga dilakukan droping, hasil yang diperoleh terdapat pertumbuhan 

koloni, rata-rata 12,3 atau 13 koloni dengan konsentrasi 50%. Hal ini 
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menunjukkan bahwa pada well 11 didapatkan MIC 50%, yaitu dapat membunuh 

bakteri uji minimal 50%. 

 

IV. Simpulan dan Saran 

Simpulan 

Nilai Konsentrasi Bunuh Minimum (KBM) didapatkan pada 

konsentrasi 100% dan Konsentrasi Hambat Minimum (KHM) dari 

fermentasi kombucha teh putih terhadap MRSA yaitu terdapat pada 

konsentrasi 50% kombucha, dan didapatkan Nilai MIC 50% pada well 11 

yaitu pada konsentrasi 50% kombucha. 

Saran 

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut yaitu dengan mencari 

alternatif yang mempunyai aktivitas uji lain.  
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