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PENDAHULUAN 

Penyakit infeksi yang berkaitan dengan pelayanan kesehatan merupakan penyebab utamakematian dibeberapa bagian 

dunia, termasuk Indonesia (World Health Organization, 2014). Bakteri Staphylococcus aureus merupakan bakteri gram 

positif yang penyebaran infeksinya paling sering ditularkan melalui tangan ke tangan (WHO, 2014). Berdasarkan 

penelitian yang dilakukan oleh Ikhwanda dkk. (2014), jenis bakteri kontaminan pada tangan tenaga medis dengan 

persentase terbesar adalah Staphylococcus aureus sebanyak 53,83%.Berdasarkan penelitian Resyana (2014), 
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 Abstrak 

Daun pandan wangi (Pandanus amaryllifolius Roxb.) merupakan 

bahan alam yang dapat digunakan sebagai alternatif senyawa 

antibakteri pengganti alkohol. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui spray gel esktrak daun pandan wangi (Pandanus 

amaryllifolius Roxb.) sebagai hand sanitizer memiliki aktivitas 

antibakteri terhadap Staphyloccoucus aureus. Metode ekstraksi yang 

digunakan adalah metode remaserasi dengan menggunakan pelarut 

etanol 96%.Formulasi sediaan dibuat menggunakan HMPC sebagai 

gelling agent. Spray gel hand sanitizer ekstrak etanol daun pandan 

wangi dibuat sebanyak 3 formulasi. Formulasi 1 mengandung 10% 

ekstrak daun pandan wangi, formulasi 2 mengandung 20% ekstrak 

daun pandan wangi, formulasi 3 mengandung 30% ekstrak daun 

pandan wangi. Kontrol negatif merupakan formulasi sediaan spray gel 

hand sanitizer tanpa ekstrak dan kontrol positif menggunakan spray 

gel hand sanitizer merk X dengan zat aktif alkohol 70% sebagai agen 

antibakteri. Data yang diperoleh berupa uji organoleptik, uji pH, uji 

homogenitas dan uji aktivitas antibakteri. Dari hasil uji organoleptik 

menunjukkan bahwa ketiga formulasi memiliki kualitas spray gel 

hand sanitizeryang baik yaitu tidak mengganggu pengguna sediaan 

ketika digunakan, pada uji pH ketiga sediaan sesuai dengan SNI 

2588:2017 yaitu pH kulit 4-10, pada uji homogenitas menunjukkan 

tidak ada butiran kasar yang terdapat dalam ketiga formulasi. Hasil uji 

antibakteri menunjukan bahwa ektrak daun pandan wangi yang 

diaplikasikan sebagai spray gel hand sanitizer pada konsentrasi 10%, 

20% dan 30% dapat menghambat atau membunuh bakteri, namun 

yang paling efektif menghambat bakteri adalah pada konsentrasi 

ekstrak 30% yang menghasilkan zona hambat sebesar 11 mm pada 

Staphylococcus aureus masuk dalam kategori zona hambat kuat. 
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memperlihatkan rata-rata jumlah bakteri yang ditemukan pada Handphone yang merupakan benda paling sering kontak 

dengan tangan adalah Staphylococcus aureus. 

Beberapa jenis hand sanitizer dipasaran sebagai bahan antibakterinya masih menggunakan alkohol. Bahan alam yang 

dapat digunakan sebagai alternatif senyawa antibakteri pengganti alkohol yaitu daun pandan wangi(Pandanus 

amaryllifolius Roxb). Berdasarkan uraian tersebut, maka penting untuk diketahui potensi sediaan spray gel ekstrak daun 

pandan wangi sebagai hand sanitizer terhadap bakteri Staphylococcus aureus. Hasil penelitian ini diharapkan dapat 

dimanfaatkan untuk mencegah terjadinya infeksi penyakit kulit yang disebabkan oleh bakteri Staphylococcus aureus 

menggunakan ekstrak bahan alam daun pandan wangi (Pandanus amaryllifolius Roxb.) sebagai pengganti zat aktif 

alkohol untuk mengurangi efek buruk yang akan terjadi pada pemakaian berulang. 

 

BAHAN DAN METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian true eksperimental untuk mengetahui aktivitas antibakteri spray 

ekstrak daun pandan wangi sebagai hand sanitizer terhadap Staphylococcus aureus dengan 5 perlakuan. 

 

Bahan 

Daun pandan wangi dalam penelitian ini adalah daun pandan wangi yang berwarna hijau muda dengan panjang 

rata-rata antara 55-77 cm dan lebar 3-4 cm. Tanaman daun pandan wangi diambil diwilayah Kopang Kabupaten Lombok 

Tengah. Ekstrak kering daun pandan wangi diperoleh dari hasil remaserasi simplisia pandan wangi menggunakan pelarut 

etanol 96%sebanyak 2,8 L. Bakteri Staphylococcus aureus merupakan bakteri yang diperoleh dari Balai Laboratorium 

Kesehatan Pulau Lombok. 

 

Metode 

Teknik pengumpulan data dilakukan dengan data primer yaitu hasil eksperimen pada bakteri uji yang diamati 

langsung dengan pengujian fisik sediaan meliputi uji organoleptik, uji pH, uji homogenitas, uji daya sebar dan uji daya 

hambat spray gel ektrak daun pandan wangi sebagai hand sanitizer pada Staphylococcus aureus. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Ekstrak 

Tabel 4.1 Hasil Ekstraksi Daun Pandan Wangi 

Simplisia kering daun 

pandan wangi (gram) 

Ekstrak kental daun pandan 

wangi (gram) 

Randemen (%) 

400 gram 78,30 gram 19,57% 

2. Uji Organoleptik 

Tabel4.2 Uji Organoleptik spray gel hand sanitizer esktrak daun pandan wangi 

 

Perlakuan 

Uji organoleptik 

Warna Bau Bentuk 

Formulasi 

1 

Hijau muda Khas pandan wangi Sedikit kental 

Formulasi 

2 

Hijau muda Khas pandan wangi Sedikit kental 
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Formulasi 

3 

Hijau pekat Khas pandan wangi Sedikit kental 

Formulasi 

4 (+) 

Bening (tidak berwarna) Wangi Cair 

Formulasi 

5 (-) 

Bening (tidak berwarna) Tidak berbau Sedikit kental 

3. Uji homogenitas 

Tabel4.3 Uji homogenitas sediaan spray gel hand sanitizer 

Pengujian Perlakuan 

Formulasi 

1 

Formulasi 

2 

Formulasi 

3 

Formulasi 

4 (+) 

Formulasi 

5 (-) 

Homogenitas Homogen, 

tidak ada 

butiran 

kasar 

Homogen, 

tidak ada 

butiran 

kasar 

Homogen, 

tidak ada 

butiran 

kasar 

Homogen, 

tidak ada 

butiran 

kasar 

Homogen, 

tidak ada 

butiran 

kasar 

 

4. Uji pH 

Tabel 4.4Uji pH sediaan spray gel hand sanitizer 

Pengujian Perlakuan 

Formulasi 

1 

Formulasi 

2 

Formulasi 

3 

Formulasi 

4 (+) 

Formulasi 

5 (-) 

Nilai Ph 5 5 5 5 6 

5. Uji antibakteri 

Tabel 4.5 Diameter zona hambat uji aktivitas antibakteri spray gel handsanitizerpada Staphylococcus 

aureus 

 

Perla

kuan 

 

Replikasi diameter zona hambat 

(mm) 

 

Total 

hasil uji 

(mm) 

 

Rata-rata 

hasil uji 

(mm) 

 

Kategori zona 

hambat 

1 2 3 4 5    

F1 2,5 1,5 2,5 2,0 2 10,5 2,1 Lemah 

F 2 3 3,5 4 2,0 3 15,5 3,1 Lemah 

F 3 15,

0 

13,2 10,1 11,1 10,1 59,5 11,9 Kuat 

F4 

(+) 

15,

5 

16,5 15,2 16,0 16,7 79,9 15,98 Kuat 

F 5  

(-) 

- - - - - - - Tidak ada 

zona hambat 

6. Analisis data uji One Way Anova 

a. Uji Normalitas 

Tabel 4.6 Uji Normalitas 

 KONSENT

RASI 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic Df Sig. Statistic Df Sig. 

 F1 .231 5 .200* .881 5 .314 
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PENGU

LANGA

N 

F2 .300 5 .161 .833 5 .146 

F3 .245 5 .200* .871 5 .270 

K+ .192 5 .200* .942 5 .679 

Keterangan : 

F1  = Formulasi 1 

F2  = Formulasi 2  

F3  = Formulasi 3  

Statistic = Nilai statistik 

Df  = Degree of freedom/derajat bebas 

b. Uji Homogenitas 

Tabel 4.7 Uji Homogenitas 

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

2.969 4 20 .113 

Keterangan : 

Df1 = Degree of freedom/derajat bebas untuk pembilang 

Df2 = Degree of freedom/derajat bebas untuk penyebut 

c. Uji One Way Anova 

Tabel 4.8 Uji One Way Anova 

 Sum of Squares Df Mean Square F Sig. 

Between 

Groups 

96422.160 4 24105.540 216.698 .000 

Within 

Groups 

2224.800 20 111.240 
  

Total 98646.960 24    

Keterangan : 

F1  = Formulasi 1 

F2  = Formulasi 2  

F3  = Formulasi 3  

Df  = Degree of freedom/derajat bebas 

d. Uji Duncan 

Tabel 4.9 Uji Duncan 

KONSENTRASI 

N 

Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 4 

 

K(-) 5 .0000    

F1 5  21.0000   

F2 5  30.0000   

F3 5   119.0000  

K(+) Fresh clean 

70% Alkohol 

5 
   

159.8000 

Sig.  1.000 .192 1.000 1.000 

Proses penyarian zat aktif pada penelitian ini adalah menggunakan metode remaserasi. Metode penyarian 

remaserasi dipilih karena menurut penelitian Nurhasnawati et al., (2017) menunjukan bahwa perbedaan metode 

maserasi dengan metode remaserasi akan menghasilkan perbedaan randemen, dimana metode remaserasi akan 
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membuat rendemen yang lebih tinggi dibandingkan maserasi. Peningkatan kemampuan untuk menarik senyawa 

metabolit sekunder lebih maksimal pada metode remaserasi karena adanya siklus pergantian pelarut dalam proses 

ekstraksi sedangkan metode maserasi semua metabolit sekunder dalam tanaman tidak tertarik secara optimal oleh 

pelarut yang digunakan dalam siklus ekstraksi tidak terjadi pergantian pelarut. 

Proses ekstraksipada penelitian ini dilakukan di Laboratorium Biologi Politeknik Medica Farma Husada 

Mataram. Proses remaserasi menggunakansimplisia serbuk sebanyak 400 gram ke dalam etanol 96% sebanyak 2,8  

liter, dengan perbandingan (1:7).Didapatkan ekstrak cair sebanyak 1,8liter. Dilakukan proses pemekatan atau 

evaporasi dengan suhu 760C.Proses evaporasi menggunakan suhu 760C dikarenakan titik didih dari pelarut etanol 

96% yaitu 750C-780C. Dari proses evaporasi didapatkan esktrak kental berbau khas pandan wangi dan berwarna 

hijau pekat.sebanyak 78,30 gram. 

 

KESIMPULAN 

Formulasi spray gel esktrak daun pandan wangi (Pandanus amaryllifolius Roxb.) sebagai hand sanitizerdengan 

konsentrasi 10%, 20% dan 30% memiliki aktivitas antibakteri terhadap Staphyloccoucus aureus. Konsentrasi ekstrak 

daun pandan wangi (Pandanus amaryllifolius Roxb.) pada sediaan spray gelhand sanitizer yang paling efektif 

menghambat bakteri Staphyloccoucus aureus adalah konsentrasi ekstrak 30% yaitu dengan rata-rata nilai diameter zona 

hambat sebesar 11,9 mm. 
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