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Abstract: Effectiveness of Trigona Honey as an Antibacterial  Against The 
Growth of Staphylococcus aureus Bacteria in Folliculitis Disease By Diffusion 
Method. Folliculitis is a condition that is typically caused by bacteria, including 
Staphylococcus aureus, and involves the inflammation of hair follicles. 
Staphylococcus aureus has been shown to develop resistance to a variety of 
antibiotics as a result of the excessive and improper use of antibiotics.  The objective 
of this investigation was to evaluate the efficacy of trigona honey against 
Staphylococcus aureus at concentrations of 20%, 50%, and 80% through diffusion 
methods, as well as to evaluate its potential as an alternative treatment for folliculitis.  
The study employed an experimental design to investigate the impact of the honey 
solution on the inhibition zone of Staphylococcus aureus on the agar Mueller-Hinton 
media, utilizing the disc diffusion test method.  The results indicated that a 20% 
honey solution generated a mild inhibition zone (5.6 mm), a medium inhibition zone 
of 50% (6.06 mm), and a medium inhibition zone of 80% (6.5 mm).  Nevertheless, 
honey solutions with concentrations of 50% and 80% exhibit a greater antibacterial 
potential against the proliferation of Staphylococcus aureus than those with a 20% 
concentration. Aquadest, which functions as a negative control, does not suggest the 
existence of an inhibition zone.  
Keywords: Honey, Folliculitis, Staphylococcus aureus, Antibacterial  
 
Abstrak: Efektifitas Madu Trigona Sebagai Antibakteri Terhadap 
Pertumbuhan Bakteri   Staphylococcus  aureus  Pada  Penyakit Folikulitis 
Dengan Metode Difusi. Folikulitis adalah peradangan pada folikel rambut yang 
umumnya disebabkan oleh bakteri, seperti Staphylococcus aureus. Penggunaan 
antibiotik secara berlebihan dan tidak tepat dapat mendorong terjadinya resistensi 
bakteri, dan Staphylococcus aureus diketahui telah mengembangkan ketahanan 
terhadap berbagai antibiotik.Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menilai 
efektivitas madu trigona terhadap Staphylococcus aureus pada konsentrasi 20%, 
50%, dan 80% menggunakan metode difusi, dan untuk menilai potensinya sebagai 
pengbatan alternatif pada folikulitis. Dengan menggunakan metode uji difusi cakram 
pada media agar Mueller-Hinton, penelitian ini menggunakan desain eksperimental 
untuk melihat bagaimana larutan madu memengaruhi zona penghambatan 
Staphylococcus aureus. Hasil penelitian menunjukkan bahwa larutan madu 20% 
menghasilkan zona penghambatan lemah (5,6 mm), zona penghambatan sedang 
50% (6,06 mm), dan zona penghambatan sedang 80% (6,5 mm). Namun, larutan 
madu dengan konsentrasi 50% dan 80% memiliki potensi yang lebih tinngi sebagai 
antibakteri pada pertumbuhan Staphylococcus aureus dibandingkan konsentrasi 
20%. Aquadest, yang berfungsi sebagai kontrol negatif, tidak menunjukkan adanya 
zona hambat.   
Kata Kunci: Madu, Folikulitis, Staphylococcus aureus, Antibakteri  
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PENDAHULUAN  
Folikulitis adalah suatu peradangan 

pada kulit di folikel rambut yang 
terinfeksi sehingga menyebabkan 
terbentuknya papula eritematosa di area 
kulit yang ditumbuhi rambut. Folikulitis 
biasanya dapat ditemukan pada bagian 
superfisialis maupun profunda kulit. 
Gejalanya seperti kemerahan dan 
sensasi rasa gatal pada area yang 
terinfeksi (Miller, 2019). Sebagian besar 
infeksi folikuitis ini dapat disebabkan 
oleh bakteri Staphylococcus aureus 
(Djuanda, 2016).  

Folikulitis menunjukkan 
peningkatan prevalensi di beberapa 
wilayah selama tiga tahun terakhir, 
terutama folikulitis superfisial. Kondisi ini 
lebih sering terjadi di negara-negara 
tropis dengan kelembapan tinggi, 
termasuk Asia Tenggara (Starace et al., 
2023). Prevalensi folikulitis di dunia 
menurut Global Burden of Bacterial 
Disease menunjukkan prevalensi antara 
0,1 hingga 10% (Xue et al., 2022). Data 
epidemiolgi di Indonesia belum tersedia 
secara rinci dan saat ini hanya 
didasarkan pada data rumah sakit. 
Dalam sebuah studi di RSUP Dr. Kariadi 
Semarang pada periode 2008– 2010, 
folikulitis ditemukan 19,18% dari seluruh 
kasus infeksi kulit. Penelitian ini 
menunjukkan folikulitis lebih sering 
terjadi pada anak-anak terutama usia 0–
9 tahun (Radityastuti, 2017). Adapun 
penelitian yang dilakukan di Poliklinik 
kulit dan kelamin RSUD Jagakarsa 
Jakarta pada Februari 2023 – Januari 
20024 mengenai prevalensi penyakit 
kulit infeksi dan non-infeksi, didapatkan 
persentase folikulitis sekitar 14,81% 
(Alfadli & Khairunisa, 2024).  

Pengobatan folikulitis sering kali 
melibatkan penggunaan antibiotik oral 
ataupun topikal salah satunya yaitu 
penggunaan mupirocin (Miller, 2019). 
Namun penelitian terkini menunjukkan 
bahwa Staphylococcus aureus telah 
mengalami peningkatan resistensi 
terhadap mupirocin, sehingga efektivitas 
pengobatannya menjadi menurun 
(Goudarzi, 2020). Oleh karena itu, 
diperlukan pengobatan alternatif dengan 
bahan alami yang dapat dikaitkan 
dengan penanganan bakteri 

Staphylococcus aureus, seperti 
penggunaan madu yang diharapkan 
dapat menghambat pertumbuhan dari 
bakteri ini. Madu adalah cairan dengan 
konsistensi kental yang dihasilkan lebah 
madu dari nektar bunga. Madu telah 
lama dikenal sebagai bahan alami yang 
bermanfaat dalam bidang kesehatan 
(Mursyida & Marwan, 2019). Penelitian 
telah membuktikan bahwa madu 
memiliki sifat antibakteri yang efektif 
terhadap berbagai patogen, namun 
penerapannya dalam pengobatan 
modern masih terbatas akibat kurangnya 
bukti ilmiah yang kuat. Aktivitas 
antibakteri madu telah lama dikenal 
dalam penggunaan tradisional untuk 
mengatasi infeksi bakteri (Jodidio & 
Schwartz, 2024).Dalam penelitian ini, 
larutan madu yang digunakan diperoleh 
dari Peternakan PT. Suhita Lebah 
Indonesia, yang memproduksi berbagai 
jenis madu dengan merek seperti 
Crasiacarpa, Mangium, Dorsata, Apicalis, 
Trigona,Toracica, dan Randu (Mubarik, 
2023).  

Penelitian oleh Syamsul dkk. 
(2022) menunjukkan bahwa madu 
trigona mengandung metabolit sekunder 
seperti alkaloid, flavonoid, terpenoid, 
dan saponin yang berpotensi sebagai 
agen antibakteri. Uji one way anova 
mengindikasikan bahwa madu memiliki 
kemampuan antibakteri dalam 
menghambat Staphylococcus aureus. 
Berdasarkan penjelasan diatas peniliti 
tertarik melakukan penelitian mengenai 
efektivitas madu trigona yang berasal 
dari Provinsi Lampung sebagai 
antibakteri terhadap pertumbuhan 
bakteri Staphylcoccus aureus pada 
penyakit foolikulitis. Penelitian ini 
dilakukan menggunakan metode difusi 
cakram dengan media MuellerHinton 
Agar untuk mengetahui efektivitas madu 
trigona dalam menghambat 
pertumbuhan bakteri Staphylococcus 
aureus sebagai agen antibakteri pada 
penyakit folikulitis.  
  
METODE  

Penelitian ini menggunakan madu 
dengan konsentrasi 20%, 50%, dan 
80%, yang diperoleh dari PT. Lembah 
Madu Suhita, berlokasi di Teluk Betung, 
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Bandar Lampung. Bakteri 
Staphylococcus aureus yang digunakan 
dalam pengujian diperoleh dari 
Laboratorium Mikrobiologi Fakultas 
Kedokteran Universitas Indonesia. 
Antibiotik mupirocin 2% digunakan 
sebagai kontrol positif. Aquades 
digunakan sebagai control negatif, 
sementara nutrient broth berfungsi 
sebagai media untuk menumbuhkan 
kultur bakteri. Media yang digunakan 
untuk pertumbuhan bakteri adalah 
Mueller Hinton Agar (MHA).  

Peralatan yang digunakan dalam 
proses penelitian ini antara lain rak 
tabung reaksi, batang ose, gelas ukur, 
beaker glass, labu ukur, autoklaf, cawan 
petri, alat pengaduk, inkubator, cakram 
uji steril, kapas swab, sarung tangan 
(handscoon), masker, bunsen, dan korek 
api. Untuk mengukur diameter zona 
hambat yang dihasilkan, digunakan alat 
jangka sorong.  

Metode penelitian ini menggunakan 
desain eksperimental laboratorik dengan 
pendekatan kuantitatif laboratorik untuk 
menguji pengaruh madu sebagai 
antibakteri terhadap ukuran zona 
hambat Staphylococcus aureus. Metode 
yang diterapkan pada penelitian ini 
adalah difusi cakram. Penelitian 
dilaksanakan di UPTD Balai Laboratorium 
Kesehatan, Dinas Kesehatan Provinsi 
Lampung, pada bulan Februari 2025. 
Penelitian ini menggunakan Rancangan 
Acak Lengkap (RAL) dengan 3 kali 
pengulangan untuk memastikan validitas 
hasil.  

Prosedur pengujian dimulai dengan 
mempersiapkan peralatan dan bahan 
yang diperlukan. Masukkan cakram uji 
kosong steril ke dalam larutan aquades, 

mupirocin 2%, dan larutan madu dengan 
konsentrasi yang berbeda, kemudian 
diamkan selama 15 menit. Selanjutnya, 
lakukan pengenceran bakteri 
Staphylococcus aureus ke dalam tabung 
rekasi berisi larutan Nutrient broth, 
homogenkan menggunakan alat vortex 
hingga kekeruhan larutan sesuai standar 
konsentrasi 0,5 McFarland. Larutan 
bakteri yang telah distandarisasi 
dioleskan pada media Mueller-Hinton 
Agar untuk inokulasi. Setelah itu, 
letakkan cakram uji di atas media 
tersebut, kemudian media dimasukkan 
ke dalam inkubator pada suhu 37°C 
selama 24 jam. Lalu, ukur zona diameter 
zna bening di sekitar cakram.  

Analisis data dilakukan dengan uji 
Shapiro-Wilk untuk menguji normalitas 
data. Apabila data berdistribusi normal 
(p > 0,05), uji One-way Anova 
digunakan untuk analisis perbandingan 
antara kelompok. Namun, jika data tidak 
berdistribusi normal (p < 0,05), uji 
Kruskal-Wallis digunakan untuk 
membandingkan kelompok kontrol 
positif, negatif, dan perlakuan madu. Uji 
post hoc (Tukey) juga digunakan untuk 
menentukan perbedaan yang signifikan 
antara tiga kelompok atau lebih dalam 
objek penelitian. Penelitian ini telah 
mendapatkan persetujuan etik dari 
Komisi Etik Penelitian Kesehatan 
Universitas Malahayati dengan nomor 
4608/EC/KEPUNMAL/II/2025.  

 
HASIL  

Uji kualitatif fitokimia madu 
dilakukan di Laboratorium Btani FMIPA 
Universitas Lampung, dengan 
didapatkan hasil sebagai berikut :  

  
Tabel 1. Uji Kualitatif Fitokimia Madu  

  
No.  Jenis Uji Kualitatif 

Fitokimia  
Hasil Uji 
Fitokimia  

Keterangan  

1.  Flavonoid  +  Positif, berubah warna 
menjadi  
kuning kemerahan (orange).  

2.  Terpanoid  +  Positif, berubah menjadi 
merah keunguan.  
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3.  Fenol  +  Positif, berubah warna menjadi 
kuning kecoklatan.  

4.  Tanin  +  Positif, berubah warna menjadi 
hijau kehitaman.  

5.  Saponin  +  Positif, terdapat busa dan stabil 
tidak hilang selama 30 detik.  

6.  Alkaloid   +  Positif, terdapat endapan 
berwarna putih.  

7.  Steroid  -  Negatif,  tidak berubah warna 
menjadi hijau.  

 
Tabel 2. Hasil Uji pH Madu  

  
 

Berdasarkan pada tabel 1 dan 2 
didapatkan dari uji kualitatif fitokimia 
madu menunjukkan bahwa terdapat 
kandungan antibakteri di dalam madu 
trigona dinyatakan positif seperti 

alkaloid, flavonoid, fenol, terpenoid, 
tanin, dan saponin. Begitu juga dengan 
pH dalam madu trigona yang dinyatakan 
rendah karena bersifat asam yang dapat 
berperan sebagai antibakteri.  

 
Tabel 3. Rata-Rata Diameter Zona Hambat Larutan Madu (20%, 50%, 

80%) K+ dan K- 
 

Perlakuan  (n)  Mean ± SD  Kategori Zona  
Hambat  

K (-)  3  0  -  
K (+)  3  19,06 mm±1,30  Kuat  

Larutan Madu 20%  3  5,6 mm±0,30  Lemah  
Larutan Madu 50%  3  6,06 mm±0,41  Sedang  
Larutan Madu 80%  3  6,53 mm±0,43  Sedang  

  
  

Berdasarkan tabel 3 dan gambar 1, 
didapatkan hasil mupirocin 2% (K+) 
menunjukkan efektivitas antibakteri 
sangat kuat dengan zona hambat rata-
rata 19,06 mm. Aquadest tidak 
menghasilkan zona hambat. Larutan 

madu 50% dan 80% memiliki efek 
antibakteri kategori sedang (6,06 mm 
dan 6,5 mm), sementara larutan madu 
20% tergolong kategori lemah dengan 
zona hambat 5,6 mm.  

 

No.   Nama   Sampel   Nilai   pH   

1.   Madu   Trigona   2 , 75   
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Gambar 1. Diagram Distribusi Kategori Zona Hambat  
 

Tabel 4. Distribusi Data Zona Hambat Larutan Madu (20%, 50%, 80%)  
dan K+ 

  
No.  Perlakuan  (n)  Mean ± SD  p-value  
1.  K (+)  3  19,06 mm±1,30  0,915  
2.  Larutan Madu 20%  3  5,6 mm±0,30  0,220  
3.  Larutan Madu 50%  3  6,06 mm±0,41  0,463  
4.  Larutan Madu 80%  3  6,53 mm±0,43  0,637  

  
Pada tabel 4 menunjukkan bahwa 

data pada larutan madu 20% memiliki 
nilai signifikansi 0,220 (p > 0,05), yang 
mengindikasikan bahwa data 
terdistribusi normal. Sementara itu, 
larutan madu 50% memiliki nilai 
signifikansi 0,463 (p > 0,05), yang 
berarti data berdistribusi normal, begitu 
juga dengan larutan madu 80% yang 
memiliki nilai signifikansi 0,637 (p > 

0,05), yang menunjukkan distribusi 
normal. Selain itu, data pada mupirocin 
krim 2% menunjukkan nilai signifikansi 
0,915 (p > 0,05), yang juga 
mengindikasikan distribusi normal.Hasil 
uji One Way Anova menunjukkan nilai 
signifikansi sebesar 0,01 (p < 0,05), 
artinya terdapat perbedaan signifikan 
antara variable independent dan 
dependen.  
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Gambar 2. Gambaran Perbedaan Uji Signifikasi Post hoc Antar  

Kelompok Perlakuan  
 
 
Berdasarkan gambar 2 di atas, 

menunjukkan bahwa tidak terdapat 
perbedaan yang signifikan (p > 0,05) 
antara kelompok perlakuan larutan 
madu 20%, 50%, dan 80%. Sedangkan 
terdapat hasil yang signifikan (p < 
0,001) antara ketiga kelompok 
perlakuan larutan madu (20%, 50%, 
dan 80%) dengan kontrol positif yang 
diberi mupirocin.  

Hasil uji statistik menyatakan bahwa 
larutan madu konsentasi 20%, 50%, dan 
80% belum mampu mengalahkan 
efektivitas antibakteri dari kontrol 
positif. Oleh karena itu, penggunaan 
madu sebagai agen antibakteri 
memerlukan konsentrasi yang lebih 
tinggi untuk memperoleh efek yang lebih 
optimal.  
   
PEMBAHASAN  

Berdasarkan hasil penelitian ini, 
didapatkan bahwa pemberian larutan 
madu Trigona dengan konsentrasi 20%, 
50%, dan 80% tidak memberikan 
perbedaan yang signifikan terhadap 
zona hambat Staphylococcus aureus. Hal 
ini menunjukkan bahwa peningkatan 

konsentrasi madu belum secara nyata 
meningkatkan efektivitas 
antibakterinya. Meskipun madu Trigona 
diketahui mengandung senyawa aktif 
seperti flavonoid dan senyawa fenolik 
yang bersifat antibakteri, efektivitasnya 
bergantung pada konsentrasi dan 
kestabilan senyawa tersebut dalam 
lingkungan uji.   

Dibandingkan pada kontrol positif, 
yaitu mupirocin 2% dengan rata-rata 
diameter zona hambat (19,06 mm), 
menunjukkan bahwa seluruh kelompok 
perlakuan larutan madu (20%, 50%, 
dan 80%) memiliki efektivitas 
antibakteri yang secara signifikan lebih 
rendah. Hal ini menyatakan bahwa 
meskipun madu Trigona memiliki 
potensi antibakteri, mekanismenya tidak 
sekuat mekanisme spesifik mupirocin 
yang langsung menghambat sintesis 
protein bakteri.  

Penelitian yang dilakukan oleh 
(Fitriana dkk., 2022) menggunakan 
madu dengan konsentrasi 25%, 50%, 
75%, dan 100% terhadap bakteri 
Staphylococcus aureus. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa zona hambat 
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terkecil ditemukan pada konsentrasi 
75% dengan rata-rata 11,3 mm, 
sedangkan zona hambat terbesar 
ditemukan pada konsentrasi 100% 
dengan rata-rata 13 mm. Di sisi lain, 
pada konsentrasi 20% dan 25%, tidak 
ditemukan adanya zona hambat. Hasil 
ini menunjukkan bahwa semakin tinggi 
konsentrasi larutan madu, semakin 
besar zona hambat yang terbentuk. 
Meskipun efektivitas antibakteri madu 
pada konsentrasi tertinggi masih lebih 
rendah dibandingkan dengan mupirocin, 
konsentrasi larutan madu yang lebih 
tinggi menunjukkan bahwa madu 
memiliki potensi sebagai alternatif 
pengganti antibiotik.   

Pada hasil penelitian uji fitokimia 
kualitatif dan pH madu, terdapat 
kandungan senyawa metabolit sekunder 
di dalam madu yang berperan sebagai 
antibakteri terhadap pertumbuhan 
bakteri Staphylococcus aureus dengan 
berbagai proses mekanismenya. Proses 
flavonoid bekerja sebagai antibakteri 
dengan cara merusak struktur dinding 
sel bakteri, yang menyebabkan 
keluarnya isi sel. Selain itu, flavonoid 
juga menghambat proses metabolisme 
energi dengan mengganggu 
pemanfaatan oksigen oleh bakteri, serta 
mengganggu fungsi enzim dan sintesis 
asam nukleat. Hal ini menyebabkan 
terganggunya aktivitas metabolik 
bakteri dan menghambat 
pertumbuhannya. Sementara itu, 
senyawa fenol menyerang membran sel 
bakteri dan menonaktifkan enzim-enzim 
penting di dalamnya. Proses ini 
mengganggu metabolisme dan 
menghambat pembentukan dinding sel, 
sehingga bakteri kehilangan 
kemampuan mempertahankan bentuk 
dan kekuatannya (Syamsul dkk., 2022).  

Alkaloid memiliki aktivitas 
antibakteri dengan cara menghambat 
pembentukan peptidoglikan, yaitu 
komponen penting penyusun dinding sel 
bakteri. Akibatnya, dinding sel tidak 
terbentuk secara optimal dan 
menyebabkan sel bakteri mati (Saptowo 
dkk., 2022). Senyawa lain dalam madu 
seperti terpanoid ini bereaksi dengan 
protein transmembran pada luar dinding 
sel bakteri. Terpanoid akan mengurangi 

permeabilitas pada dinding sel yang 
menyebabkan sel kekurangan nutrisi 
sehingga tidak dapat menghasilkan ATP 
(Adenosina trifosfat). Oleh karena itu 
bakteri akan mengalami kematian (Hifzi 
Ulan Nasri dkk., 2023).  

Tanin memiliki sifat antibakteri yang 
bekerja dengan menyerang polipeptida 
pada dinding sel bakteri, sehingga 
mengganggu proses pembentukan 
dinding sel secara optimal sehingga sel 
tidak bertahan hidup. Selain itu, tanin  
mampu menonaktifkan enzim bakteri 
serta mengganggu fungsi protein dalam 
membran sel (Saptowo dkk., 2022). 
Sementara itu, saponin bekerja dengan 
meningkatkan permeabilitas membran 
sel bakteri, yang dapat menyebabkan 
terjadinya hemolisis. Ketika saponin 
mempengaruhi  sel bakteri, struktur 
bakteri menjadi rapuh hingga akhirnya 
mengalami pecah atau lisis (Hifzi Ulan 
Nasri dkk., 2023).  

Selain senyawa – senyawa 
metabolik sekunder, madu trigona juga 
memiliki pH yang rendah yang turut 
berperan dalam efektivitas antibakteri 
madu. Karena lingkungan yang asam 
dapat mengganggu keseimbangan pH 
dalam sel bakteri sehingga menghambat 
pertumbuhan dan perkembangbiakan 
bakteri. Akibat pH madu yang rendah, 
dapat meningkatkan senyawa 
antibakteri lain dalam madu seperti 
senyawa flavonoid dan fenolik yang 
dapat lebih mudah masuk dan merusak 
sel bakteri bahkan sel dapat mengalami 
autolisis (Almasaudi, 2021).  
 
KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian, rata-
rata gambaran zona hambat larutan 
madu dengan konsentrasi 20% sebesar 
5,6 mm tergolong efektif lemah (≤ 5 
mm), konsentrasi 50% sebesar 6,06 mm 
efektif sedang (6-10 mm), konsentrasi 
80% sebesar 6,5 mm efektif sedang (6-
10 mm), dan mupirocin 2% sebesar 
19,06 mm efektif kuat (11-200 mm). 
Berdasarkan hasil uji statistik, larutan 
madu Trigona dengan konsentrasi 20%, 
50%, dan 80% tidak menunjukkan 
perbedaan efektivitas antibakteri yang 
signifikan terhadap bakteri 
Staphylococcus aureus. Namun, ketiga 
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konsentrasi madu tersebut memiliki 
efektivitas yang secara signifikan lebih 
rendah dibandingkan mupirocin 2% 
sebagai kontrol positif. Hal ini 
menunjukkan bahwa pada konsentrasi 
yang digunakan, madu Trigona pada 
konsentrasi tersebut belum mampu 
menandingi daya hambat antibiotik 
topikal. Oleh karena itu, diperlukan 
konsentrasi madu yang lebih tinggi 
untuk melihat hasil dalam menghambat 
pertumbuhan Staphylococcus aureus, 
sehingga madu dapat berpotensi 
menjadi alternatif agen antibakteri.  
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