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Abstract 

Enterococcus faecalis is a bacteria that commonly found in secondary root canal infections. Enterococcus 

faecalis is a gram-positive, facultative anaerobic bacteria. Langsat (Lansium parasiticum) is a natural ingredient that 

contains secondary metabolites and has antibacterial ativity. The aim of this study was to examine the inhibition effect 

of langsat fruit peel extract (Lansium parasiticum) to the growth of Enterococcus faecalis. This was a laboratory 

experimental study with post-only control group design. Langsat fruit peel extract with 25%, 50%, 75%, and 100% 

concentration was using disc diffusion method on Mueller-Hinton Agar (MHA) and the inhibition zone was measured 

with a sliding caliper. The data were analyzed with Kruskal-Wallis test and Mann-Whithney test. The result of this study 

was langsat fruit peel extract with 25%, 50%, 75% concentration showed a inhibition zone, while at 100% showed no 

inhibition zone. The Kruskal-Wallis test showed that there are significant differences (p <0.05) between all groups. The 

conclusion was langsat fruit peel extract (Lansium parasiticum) have weak inhibition effect of the growth of 

Enterococcus faecalis bacteria. The inhibition zone of concentrations 25% : 2,20 mm;  50%: 0,94 mm; 75%: 0,36 mm 

and 100% : 0,00 mm. 
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PENDAHULUAN 

Perawatan endodontik adalah bagian dari perawatan pulpa gigi yang bertujuan menjaga kesehatan 

pulpa baik secara keseluruhan maupun sebagian serta menjaga kesehatan jaringan periradikuler1. Salah 

satu perawatan endodontik yang banyak dilakukan dalam kedokteran gigi untuk pulpa non vital adalah 

perawatan saluran akar gigi. Tujuan perawatan saluran akar gigi adalah membersihkan dan mendisinfeksi 

sistem saluran akar sehingga mengurangi munculnya bakteri, menghilangkan jaringan nekrotik, dan 

membantu proses penyembuhan periapikal2.  

Perawatan saluran akar gigi meliputi tiga tahap penting yaitu preparasi, sterilisasi dan pengisian. 

Preparasi saluran akar adalah suatu tindakan agar saluran akar bersih dari sisa-sisa zat organik dan 

dibentuk sedemikian rupa sehingga seluruh ruang saluran akarnya dapat diisi dengan hermetis dalam tiga 

dimensi3. Irigasi adalah salah satu tahap yang dilakukan pada preparasi untuk pengambilan sisa debris 

dan penghilangan fragmen jaringan pulpa4. Irigasi saluran akar merupakan tahapan penting dalam 

menunjang keberhasilan perawatan saluran akar, karena irigasi memudahkan pengeluaran jaringan 

nekrotik, mikroorganisme dan serpihan dentin dari saluran akar terinfeksi dengan aksi bilasan larutan 

irigasi5. Larutan irigasi yang ideal harus memiliki efek antimikroba dengan spektrum yang luas, mampu 

melarutkan sisa jaringan nekrotik, tegangan permukaan rendah, mampu melubrikasi instrumen di dalam 
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saluran akar, tidak toksik dan mencegah terbentuknya smear layer selama preparasi saluran akar atau 

mampu melarutkannya segera3,6. 

Bakteri Enterococcus faecalis dikenal sebagai bakteri yang dominan dan paling sering ditemukan 

pada kasus dengan kelainan setelah perawatan saluran akar. Bakteri Enterococcus faecalis dapat 

beradaptasi pada kondisi yang kurang menguntungkan seperti hiperosmolaritas, panas, asam, dan basa. 

Spesies ini ditemukan pada 18% kasus infeksi endodontik primer dan 67% pada kasus infeksi gigi setelah 

perawatan saluran akar sehingga pemilihan bahan irigasi yang tepat saat perawatan saluran akar sangat 

diperlukan7. Terdapat banyak bahan irigasi yang digunakan dalam perawatan sistem saluran akar, seperti 

NaOCl, chlorhexidine, iodine, dan H2O2. Akan tetapi tidak semua bahan irigasi dapat membunuh 

Enterococcus faecalis dengan efektif dan efisien. Enterococcus faecalis dapat dibunuh menggunakan 

sodium hipoklorit (NaOCl) dengan konsentrasi yang paling tinggi yaitu 5,25 % sampai dengan 6 %. Apabila 

sodium hipoklorit digunakan dengan konsentrasi yang sangat tinggi seperti 5,25% sampai dengan 6%, hal 

ini dapat meningkatkan resiko efek toksisitas8. 

Peran obat herbal dewasa ini semakin nyata seiring dengan meningkatnya pengetahuan akan 

khasiat berbagai tanaman yang merupakan warisan budaya bangsa. Penggunaan bahan alami tidak hanya 

memiliki efek samping yang minimal, tetapi juga mudah didapat dan harganya relatif lebih murah9. Salah 

satu contohnya adalah tanaman langsat (Lansium parasiticum). Tanaman ini berasal dari famili 

Meliaceae10. Tanaman buah langsat memiliki peran medis untuk mencegah dan mengatasi gangguan 

kesehatan. Kulit kayu langsat yang dikeringkan lalu dibakar dapat digunakan sebagai pengusir nyamuk, 

kulit buahnya dapat digunakan sebagai obat diare dan bijinya dapat digunakan untuk obat anti demam dan 

obat anti cacing11.  

Penelitian tentang tanaman buah langsat sebagai bahan irigasi belum ada dilakukan, namun untuk 

menguji efek antibakteri cukup banyak. Menurut Marfori dkk. (2015), senyawa antimikroba mayor dari 

tanaman langsat adalah Lansioside D yang telah diisolasi dari kulit buahnya memiliki daya hambat yang 

tinggi terhadap bakteri Bacillus subtilis, Staphylococcus aereus dan memiliki daya hambat sedang 

terhadap bakteri Eschericia coli. Penelitian yang telah dilakukan Korompis dkk. (2010) tentang uji in vitro 

antibakteri dari buah langsat menunjukkan bahwa ekstrak etanol kulit buah langsat mempunyai aktivitas 

antibakteri terhadap bakteri Escherichia coli, Salmonella typhi, Vibrio cholerae, dan Staphylococcus 

aereus. 

Penelitian tentang antibakteri dari kulit buah Lansium parasiticum juga dilakukan oleh Lawalata 

(2012) terhadap antibakteri dan antioksidan dari ekstrak kasar buah langsat dan menjelaskan bahwa 

penghambatan ekstrak etanol kulit buah langsat lebih besar dibandingkan ekstrak lainnya. Penelitian ini 

sejalan dengan penelitian Sejati (2014) tentang potensi kulit buah langsat (Lansium parasiticum) sebagai 

antibakteri yang menjelaskan bahwa ekstrak etanol 70% merupakan ekstrak teraktif yang memiliki aktivitas 

antibakteri 

METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratoris dengan desain penelitian post-test 

only control group design. Penelitian dilaksanakan dari bulan Maret-Mei 2019 di di Laboratorium Kimia 
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Organik Bahan Alam (KOBA) FMIPA Universitas Andalas dan Mikrobiologi Fakultas Kedokteran 

Universitas Andalas. Penghitungan sampel menggunakan rumus Federer dan didapatkan hasil sebanyak 

30 sampel. Sampe merupakan biakan murni bakteri Enterococcus faecalis yang tumbuh di media agar 

darah setelah diinkubasi 1x24 jam. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analis univariat bertujuan untuk menjelaskan gambaran diameter zona hambat dari masing-masing 

perlakuan. Hasil pengukuran rata-rata diameter zona hambat yang terbentuk dapat dilihat pada Tabel 1: 

Tabel 1. Diameter zona hambat ekstrak kulit buah langsat 

Kelompok n x ± sd (mm) Kategori 

Ekstrak kulit buah langsat 25% 6 2,20±0,17 Lemah 

Ekstrak kulit buah langsat 50% 6 0,94±0,18 Lemah 

Ekstrak kulit buah langsat 75% 6 0,36±0,36 Lemah 

Ekstrak kulit buah langsat 100% 6 0,00±0,00 Lemah 

DMSO 6 0,00±0,00 Lemah 

Keterangan:  

x = rata-rata diameter zona hambat 

xd = standar deviasi 

Tabel 1 menunjukkan rata-rata zona hambat pada tiap konsentrasi berbeda kecuali pada 

konsentrasi 100% dan pada larutan kontrol DMSO (dymethil sulfoxide). Berdasarkan nilai rata-rata dan 

standar deviasi daya hambat, ekstrak kulit buah langsat yang menghasilkan daya hambat terbesar adalah 

ekstrak kulit buah langsat dengan konsentrasi 25%, sedangkan yang terkecil adalah ekstrak buah langsat 

konsentrasi 100%. Terdapat penurunan rata-rata diameter zona hambat seiring dengan meningkatnya 

konsentrasi ekstrak kulit buah langsat. Sebelum dilakukan uji statistik parametrik diawali dengan uji 

normalitas dengan uji Saphiro Wilk yang ditunjukkan pada Tabel 2. 

Tabel 2. Hasil Uji Saphiro-Wilk 

 Statistik Df p 

Diameter Zona Hambat 0,781 30 0,00 

Hasil uji normalitas Shapiro-Wilk didapatkan nilai p < 0,05 berarti data tidak terdistribusi normal. 

Kemudian dilakukan transormasi dengan menggunakan transformasi SQRT atau akar kuadrat dan 

didapatkan nilai p < 0,05 berarti data tetap tidak terdistribusi normal.  

Uji statistik dilanjutkan menggunakan uji non parametrik yaitu uji Kruskal-Wallis karena tidak 

memenuhi syarat untuk uji parametrik One Way ANOVA. Hasil uji statistik non parametrik (Kruskall Wallis) 

dapat dilihat pada Tabel 3. 
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Tabel 3. Hasil Uji Kruskal-Wallis 

Kelompok n Peringkat rata-rata p 

Ekstrak kulit buah langsat 25% 6 27,50 

0,00 

Ekstrak kulit buah langsat 50% 6 21,08 

Ekstrak kulit buah langsat 75% 6 13,92 

Ekstrak kulit buah langsat 100% 6 7,50 

DMSO 6 7,50 

Pada Tabel 3 didapatkan nilai p = 0,00 yang artinya terdapat perbedaan bermakna antara 

kelompok perlakuan dalam menghambat bakteri Enterococcus faecalis. Untuk mengetahui perbedaan 

besar daya hambat terhadap kelompok perlakuan, dilakukan uji Mann-Whitney. Hasil uji Man-Whitney 

dapat dilihat pada Tabel 4. 

Tabel 4. Hasil Uji Mann-Whitney 

Kelompok perlakuan 
Ekstrak kulit buah langsat 

DMSO 
25% 50% 75% 100% 

25% - 0,004* 0,004* 0,002* 0,002* 

50% 0,004* - 0,013* 0,002* 0,002* 

75% 0,004* 0,013* - 0,022* 0,022* 

100% 0,002* 0,002* 0,022* - 1,00 

DMSO 0,002* 0,002* 0,022* 1,00 - 

Hasil Uji Mann-Whitney didapatkan nilai p<0,05 pada masing masing kelompok kecuali pada 

kelompok 100% dengan DMSO. Hal ini menunjukkan bahwa antara masing-masing konsentrasi ekstrak 

kulit buah langsat memiliki perbedaan hambatan yang signifikan terhadap pertumbuhan bakteri 

Enterococcus faecalis kecuali pada kelompok perlakuan 100% dan DMSO. 

SIMPULAN 

Ekstrak kulit buah langsat (Lansium parasiticum) mempunyai daya hambat terhadap pertumbuhan 

bakteri Enterococcus faecalis dengan kategori lemah.Daya hambat ekstrak kulit buah langsat (Lansium 

parasiticum) paling tinggi pada konsentrasi 25% (2,20 mm), konsentrasi 50% (0,94 mm) konsentrasi 75% 

(0,36 mm) dan konsentrasi 100% (0,00 mm). 
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