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ABSTRACT 

          Habbatussaudah (Nigella sativa) is a plant that is often used as traditional 

medicine since centuries ago. This plant has an antibacterial effect including, 

among others, antibacterial effect towards Meticillin resistant Staphylococcus 

aureus. 

The design of this study is a laboratory experimental study using serial 

dilution to determine the minimum inhibition concentration of Habbatussaudah 

oil that is diluted in Polyethylene Glycol 400 with a serial concentration of 64%, 

32, 16, 8 ,4. 2, 1,  0,5%. The MRSA suspension used is based on Mc Farland 0.5 

standard. In addition, a contact time observation is also performed starting from 

0.5 to 1, 2 and 4 minutes.  

The results of the study show that Habbatussaudah inhibits MRSA growth 

in a concentration of 1% and 4 minute contact time. It is also found that the longer 

the contact time, the lower the number of growing MRSA.  

From that result it is concluded that Habbatussaudah has antibacterial 

effect towards MRSA. 

 

Key word: Habbatussaudah, Nigella sativa, Staphylococcus aureus, Meticillin 

resistant Staphylococcus aureus. 
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Efektivitas  Daya antibakteri Habbatussaudah terhadap 

Staphylococcus aureus Resisten Metisilin (MRSA) 

                                     Aditya Amrullah, Mieke H Satari 

FKG Universitas Padjadjaran 

ABSTRAK 

          Habbtussaudah (Nigella sativa) merupakan tanaman yang sering digunakan 

sebagai obat tradisional sejak berabad abad yang lalu.  Tanaman ini memiliki efek   

sebagai antbakteri. Salah satunya terhadap Staphylococcus aureus yang resisten 

terhadap Metisilin. 

 Rancangan Penelitiannya yaitu Eksperimental laboratorium dengan 

metode pengenceran seri untuk menentukan nilai konsentrasi hambat minimal 

Habbatussaudah  dalam bentuk oil  yang dilarutkan dengan menggunakan Poli 

Etilen Glikol 400 dengan konsentrasi 64, 32, 16, 8, 4, 2, 1 dan 0,5%. Suspensi 

MRSA yang digunakan berdasarkan Standart Mc Farland 0,5.Disamping itu 

dilakukan pula penentuan waktu kontak yang dimulai dari 0,5.1.2 dan 4.menit 

Hasil Penelitian menunujukkan bahwa habbatussaudah menghambat 

pertumbuhan MRSA pada konsentrasi 1% dengan waktu kontak lebih dari 4 

menit,semakin lama waktu kontak jumlah MRSA yang tumbuh makin sedikit. 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah Habbatussaudah memiliki daya 

antibakteri terhadap MRSA. 

 

Kata kunci: Habbatussaudah, Nigella sativa, Staphylococcus aureus, 

Staphylococcus aureus yang resisten terhadap Metisilin. 
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PENDAHULUAN 

          Indonesia adalah sutu negara yang kaya akan tanaman tradisional    

diantaranya memiliki khasiat sebagai tumbuhan yang dapat digunakan sebagai 

obat tradisional yang dikenal sebagai tanaman obat yang dapat digunakan sebagai 

bahan obat . Tanaman obat ini memiliki potensi yang perlu  dikembangkan secara 

sungguh-sungguh untuk kepentingan kesejahteraan masyarakat. 

Pengelolaan dan pengembangan tumbuhan obat belum dilakukan secara 

optimal, karena minimalnya pengetahuan masyarakat tentang pengolahan obat 

tradisional. Berdasarkan penelitian terdapat beberapa kelebihan dan efektifitas 

obat tradisional, selain murah, pengobatan dengan tumbuhan obat mudah dan 

aman
1
. Namun belakangan ini, kecenderungan gaya hidup yang mengarah 

kembali ke alam (back to nature) membuktikan bahwa hal yang alami bukanlah  

primitif .
2
 

  Habbatussaudah (Nigella sativa Linn) merupakan salah satu tanaman yang 

dapat digunakan sebagai obat yang dirasakan manfaatnya untuk meningkatkan 

sekresi ASI, mengobati berbagai penyakit, termasuk asma, hipertensi, diabetes, 

peradangan, batuk, bronchitis, eksim, demam, dan  pusing serta influenza
3
. 

Habbatussaudah oleh masyarakat Indonesia ini dikenal sebagai Biji dan minyak 

jinten hitam telah digunakan bangsa ini untuk obat tradisional dari abad ke abad. 

Menurut ajaran Islam  tanaman tradisional ini mempunyai khasiat sebagai obat 

dari segala penyakit .
4
  

Pada penelitian sebelumnya,Habbatussaudah memiliki daya antibakteri.
5
 Para 

peneliti sedang intensif mencari zat antibakteri tanaman ini, karena masyarakat 
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lebih tertarik dengan pengobatan herbal dan karena telah banyak ditemukan 

bakteri yang telah resisten terhadap antibiotik.
6,7

  

Di Indonesia Habbatussaudah dikenal sebagai jinten hitam atau jinten 

jamu.Biji jinten ini berbau khas aromatik, rasanya pahit. Sebagai tanaman obat 

yang memiliki daya antibakteri, Habbatussaudah diharapkan dapat membantu 

mengatasi masalah bakteri yang telah resisten terhadap antibiotik.Zat aktif yang 

terkandung dalam Habbatussaudah diantaranya yaitu thymohydrquinon yang 

termasuk golongan quinon , selain itu juga mengandung phenylpropanoid yang 

merupakan golongan fenol, disamping itu mengandung pula Saponin yang 

merupakan gugus aminoglikosida
8
, zat aktif ini mampu menghambat pertumbuhan 

MRSA. Dalam hal ini quinon dengan cara menganggu proses replikasi yang 

terjadi pada intisel, fenol dan saponin merusak dinding sel membran sitoplasma 

dan terjadi denaturasi protein.  

Saat ini telah ditemukan Staphylococcus aureus yang resisten terhadap 

banyak antibiotik yang dikenal dengan Methicilin Resistant Staphylococcus 

aureus (MRSA).  Ada beberapa galur S. aureus yang telah multiresisten. 

Meskipun pada awalnya metisilin digunakan untuk mengatasi infeksi 

Staphylococcus aureus yang resisten terhadap penisilin, namun setelah dua tahun 

penggunaannya bakteri tersebut tidak sensitif lagi terhadap metisilin. Bakteri ini 

merupakan galur S.aureus yang resisten terhadap antibiotik golongan ß-laktam 

yang tahan ß-laktamase.
9,10 

Galur MRSA umumnya terdapat diberbagai belahan 

dunia. Jika terinfeksi bakteri ini menyebabkan infeksi serius dan pilihan terapi 

antimikrobanya kadang sulit ditemukan. 
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Penelitian efektivitas antibakteri Habbatussaudah inipun pernah dilakukan 

terhadap Streptococcus piogenes, Pseudomonas aerogeninosa, Neisseria 

Staphylococcus aureus bakteri bakteri ini merupakan bakteri yang multidrug 

resisten.
4
 Enterococcus faecalis yang merupakan bakteri yang menyebabkan 

terjadinya kegagalan perawatan endodontik dengan pemmberian Habbatussaudah 

dapat mengurangi kegagalan perawatan endodontik. 

Berdasarkan uraian tersebut diatas maka perlu dilakukan pengujian daya 

antibakteri minyak Habbatussaudah (Nigella sativa) terhadap MRSA dengan 

menentukan konsentrasi minimal yang diperlukan untuk menghambat  

pertumbuhan MRSA serta waktu yang diperlukan untuk menghambat 

pertumbuhan MRSA.   

            

Metodologi Penelitian 

Penelitian yang dilakukan bersifat eksperimen laboratorium untuk menguji 

daya antibakteri dari minyak Nigella sativa terhadap Methicilin Resistant 

Staphylococcus aureus (MRSA) berdasarkan uji sensitifitas bakteri dengan 

metode Konsentrasi Hambat Minimum (KHM) dan waktu kontak. 

Sampel MRSA yang digunakan berasal dari beberapa rumah sakit di 

Bandung. Pada penelitian ini digunakan 20 isolat MRSA yaitu isolat 

Staphylococcus aureus yang sebelumnya di lakukan uji sensitifitas dengan cakram 

antibiotik metisilin. Hasil uji sensitifitas diperoleh apabila didapat daerah hambat  

≤ 9mm maka bakteri tersebut resisten terhadap metisilin Habbaatussaudah yang 

digunakan dalam bentuk minyak yang berasal dari biji jinten hitam yang diekstrak 
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menggunakan petroleum eter selama 4 jam, kemudian ekstrak yang didapat di 

campur dengan n-hexane . Lapisan organik yang terbentuk dibuang lalu dikisat 

pada tekanan rendah dan dikeringkan dengan anhydrous sodium fosfat. 

 

Zat Antimikroba Diameter zona hambat (mm terdekat) 

Resisten Intermediet Sensitif 

Metisilin 5ug < 9 10-13 > 14 

    

 Tabel 1. Standard Interpretasi Zona Hambat Menurut NCCLS 

           

 Penentuan Konsentrasi Hambat Minimum (KHM) 

Penentuan konsentrasi hambat minimum terhadap MRSA dilakukan 

berdasarkan metode pengenceran seri. 4 gram minyak jinten hitam dalam 4 ml 

PEG, sehingga konsentrasi larutan menjadi 100%, kemudian dimasukkan 3,28 ml 

larutan tersebut ke dalam tabung reaksi pertama. Tabung reaksi nomor 2-8 dan 

nomor 10 diisi 2 ml bulyon steril. Kedalam tabung 2 dimasukan larutan jinten 

hitam dengan konsentrasi 64%, dengan cara mengambil larutan jinten hitam 

dengan konsentrasi 100% sebanyak 1,28 ml dan ditambahkan pelarut PEG 

sehingga volumenya menjadi 2 ml, lalu dikocok sampai homogen sehingga 

diperoleh larutan dengan konsentrasi 64%. Selanjutnya 2 ml campuran dari tabung 

2 dipindahkan ke tabung nomor 3, dikocok sampai homogen sehingga didapat 

larutan dengan konsentrasi 32%. Pengenceran ini dilakukan pada tabung 
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selanjutnya sehingga tercapai konsentrasi 16%, 8%, 4%, 2% dan 1% dalam 

tabung 4,5,6,7, dan 8. Sisa 2 ml dari tabung 8 dimasukkan ke dalam tabung  9 

yang masih kosong sebagai kontrol negatif.  Suspensi MRSA dibuat dengan 

kekeruhan sesuai standar Mc Fahrland 0,5. Ke dalam masing-masing tabung 

dimasukkan suspensi sebanyak 0,1 ml sampai ke tabung nomor 8, dan tabung 

nomor 10 yang hanya berisi bulyon steril sebagai kontrol positif. 

Semua biakan dalam tabung diinkubasi selama 18-24 jam dengan suhu 

37
0
C. Tabung yang memperlihatkan biakan bening menandakan bahwa bahan uji 

mampu menghambat pertumbuhan mikroorganisme. Sebaliknya biakan yang 

keruh memperlihatkan pertumbuhan mikroorganisme uji sebab bahan uji tidak 

mampu menghambatnya. Konsentrasi hambat minimum adalah konsentrasi 

terkecil bahan uji yang dapat menghambat pertumbuhan mikroorganisme dalam 

tabung tersebut. 

Tabel 2. Pengenceran Seri Minyak Nigella sativa pada uji HKM. 

Nomor 

tabung 
Bulyon 

(ml) 
Minyak  

 Nigella sativa 
Konsentrasi (%) 

Suspensi MRSA 

setara Mc 

Farhland 0,5 (ml) 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 

- 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
- 
2 

3,28 ml dari larutan baku 
2 ml dari tabung 1 
2 ml dari tabung 2 
2 ml dari tabung 3 
2 ml dari tabung 4 
2 ml dari tabung 5 
2 ml dari tabung 6 
2 ml dari tabung 7 
2 ml dari tabung 8 

- 

100 
64 
32 
16 
8 
4 
2 
1 

Kontrol Negatif 
Kontrol Positif 

0,1 
0,1 
0,1 
0,1 
0,1 
0,1 
0,1 
0,1 
- 

0,1 
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3,28 ml larutan baku minyak (100%) 

2 ml  2 ml   2 ml      2 ml       2 ml      2 ml      2 ml     2 ml   

 

 

        

 

     1        2         3           4 5  6   7    8  9/KN    10/KP    

 

Bulyon 2 ml 

 

Suspensi MRSA 0,1 ml 

 Pengenceran Seri Minyak Nigella sativa 

 

 

Untuk memastikan pertumbuhan mikroorganisme dalam tabung batas  

Selanjutnya biakan LAB diinkubasi secara anaerob pada suhu 37
0
 C 

selama 18-24 jam secara aerob. Daerah yang tidak ditumbuhi koloni S. aureus 

menunjukkan konsentrasi minyak Nigella sativa yang mempunyai daya 

antibakteri. Konsentrasi ekstrak terkecil yang memperlihatkan pertumbuhan 

MRSA paling sedikit merupakan KHM minyak Nigella sativa. Masing-masing 

bakteri uji dilakukan pengulangan sebanyak 3 kali dengan metode yang sama. 

Penetuan waktu kontak disesuaikan dengan KHM yang didapat.Waktu kontak 

yang digunakan pada penelitiann ini adalah 0,5,1,2,3 sampai 4 menit.Jumlah 

koloni MRSA yang terbentuk pada LAB inilah yang dihitung. 
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 Hasil Penelitian dan Pembahasan  

          Penentuan KHM berdasarkan tingkat kekeruhan segtiap tabung, tapi 

pada penelitian ini tidak terlihat karena larutan minyak jinten ini berwarana 

kuning keruh. Untuk menetukan KHM maka dilakukan pembiakkan secara 

sektoral dengan menggunakan LAB. Hasil penanaman secara sektoral didapatkan 

bahwa pada konsentrasi 1% adalah merupakan konsentrasi terkecil yang mampu 

menghambat pertumbuhan MRSA.  

Pada pengujian waktu kontak didapatkan bahwa sampai 4 menit masih didaptkan 

pertumbuhan koloni, namun dari setiap waktu kontak terjadi penurunan makin 

lama jumlah koloni yang tumbuh semakin berkurang. Jumlah koloni terbesar pada 

konsentrasi 1% pada menit ke 0,5 menit adalah 988 dan terkecil yaitu pada waktu 

kontak 4 menit adalah 32. 

 

 

Gambar 4. Pembiakan secara sektoral KHM Habbatussaudah 
1. Tidak tumbuh bakteri (64 %) 

2. Tidak tumbuh bakteri (32 %) 

3. Tidak tumbuh bakteri (16 %) 
4. Tidak tumbuh bakteri (8 %) 

5. Tidak tumbuh bakteri (4 %) 

 

6. Tidak tumbuh bakteri (2 %) 

7. Tidak tumbuh bakteri (1 %) 
8. Tumbuh bakteri (0,5 %) 

9. Tidak tumbuh bakteri (K (-)) 

10. Tumbuh bakteri (K (+)) 
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Pembahasan 

     Habbatussaudah (Nigella Sativa) yang dikenal di Indonesia sebagai jinten 

hitam merupakan suatu tanaman tradisional yang memiliki hasiat sebagai tanaman 

obat.Pada beberapa penelitian yang dilakukan oleh beberapa peneliti ditemukan 

adany a zat aktif yang terkandung didalamnya mengandung zat aktif yaitu saponin 

,thymohydroquinone, phenylpropanoid dan aminoglikosida. Saponin ini 

merupakan gugus glikosida yang termasuk gugus aminoglikosida sedangkan 

thymohydroquinone termasuk golongan quinone. Efek dari aminoglikosida adalah 

menghambat sintesis protein.  

        Secara molekuler proses inhibisi sintesis protein ini berlangsung pada proses 

translasi. Banyak antibakteri yang bekerja menghambat sub unit 50S maupun 30S 
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dan ada pula yang bekerja pada tRNA.Golongan aminoglikosida berikatan secara 

spesifik pada ribosom sub unit 30S , sehingga mengakibatkan sub Unit 50S tidak 

dapat bergabung dengan sub unit 30S.Antibakteri ini bersifat bakterisida karena 

akumulasi sub unit 30 S yang berakibat fatal.
12 

        Efek antibakteri lainnya adalah thymohydroquinone yang termasuk 

golongan quinone yang bekerja pada proses replikasi.Enzim yang dipengaruhi 

oleh golongan quinone ini adalah enzim girase dan topoisomerase 1V. Enzim 

girase ini bekerja menghilangkan super kumparan dari double heliks DNA.hingga 

menyebabkan lepasnya ikatan dari double heliks DNA, ini terjadi pada proses 

inisiasi replikasi.Enzim ini terdiri dari 2 sub unit yaitu gyr A dan gyr B. 

Antibakteri quinolon ini akan mengikat sub unit B yang mengakibatkan DNA 

girase tidak dapat beraktifitas hingga tidak terjadi relaksasi dari kumparan 

DNA.sehingga proses replikasi tidak terjadi.dan berahir dengan kematian 

bakteri.
11,12

 

       Phenylpropanoid merupakan golongan phenol yang mampu mendenaturasi 

protein membran sel bakteri, dimana komponen zat aktif ini akan melewati 

membran sel melalui protein transmembran maupun protein porin. Disamping itu 

fenol ini bersifat lipofilik artinya menyukai molekul lipid yang terdapat pada 

membran, semakin lipofilik semakin dapat merusak membran sel bakteri sehingga 

dapat menimbulkan kematian bakteri tersebut.
13 

        Pada penentuan waktu kontak hingga 4 menit masih didapatkan adanya 

koloni MRSA. Hal ini diduga bahwa waktu yang diperlukan untuk menghambat 

MRSA lebih dari 4 menit. Pada KHM didapatkan pada konsentrasi 1% dan waktu 

kontak antara MRSA dan Habbatussaudah ini adalah sellama 24 jam . Pada 

keadaan inilah bakteri mati.Pada penelitian diperoleh adanya penurunan jumlah 

koloni MRSA dari setiap waktu kontak,namun sampai 4 menit masih ditemukan 

koloni MRSA walaupun terjadi penurunan jumlah koloni MRSA. Penyebab 

lainnya adalah diduga adanya hambatan masuknya molekul Habbtussaudah ini 
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kedalam membran sel, dimana molekulnya diduga lebih besar dari diameter 

protein transmembran maupun porin, hingga dalam hal ini diperlukan transport 

aktif agar molekul ini mampu menembus pori pori membran. Agar Habbtussaudah 

ini dapat dimanfaatkan sebagai obat tradisional yang mampu menghambat MRSA, 

sebaiknya penggunaannya secara topikal untuk mengobati suatu infeksi, sehingga 

obat ini dapat berkontak lebih lama dengan MRSA. 

 Simpulan 

Habbatussaudah ini dapat menghambat pertumbuhan MRSA pada konsentrasi 1%  

karena zat aktif yang dikandungnya memiliki sifat sebagai antibakteri, sedangkan 

waktu kontak yang diperlukan harus lebih dari 4 menit. Untuk waktu kontak ini 

diperlukan penelitian lebih lanjut, hingga dapat ditentukan waktu yang pasti untuk 

menghambat pertumbuhan MRSA. 
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