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ABSTRAK 

Perawatan saluran akar adalah perawatan yang bertujuan untuk menghilangkan populasi mikroorganisme 

pada saluran akar yang terinfeksi. Desinfeksi merupakan faktor yang sangat dominan dalam menentukan 

keberhasilan perawatan, karena salah satu penyebab utama kegagalan perawatan saluran akar adalah 

persistensi infeksi pada saluran akar. Enterococcus faecalis merupakan salah satu bakteri yang paling 

banyak ditemukan pada saluran akar pasca perawatan endodontik. Kulit pisang kepok kuning (Musa 

paradisiaca L.) diyakini mempunyai banyak kandungan antibakteri seperti flavonoid, alkaloid, saponin, 

tanin, dan terpenoid. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui efektivitas antibakteri ekstrak etanol 

kulit pisang kepok kuning (Musa paradisiaca L.) terhadap Enterococcus faecalis secara in vitro. Penelitian 

ini menggunakan rancangan true experimental design post test control only. Metode yang digunakan 

yaitu dilusi tabung untuk menentukan Kadar Hambat Minimal (KHM) dan Kadar Bunuh Minimal (KBM). 

Konsentrasi ekstrak yang digunakan yaitu 50%, 60%, 70%, 80%, 90%, dan 100%. Hasil penelitian 

diperoleh KHM sebesar 50% dan KBM sebesar 60%. Analisa data menggunakan uji regresi menunjukkan 

bahwa pengaruh ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning terhadap pertumbuhan jumlah bakteri 

Enterococcus faecalis adalah sebesar 70,1%. Kesimpulan dari penelitian ini adalah ekstrak etanol kulit 

pisang kepok kuning mempunyai efek antibakteri terhadap Enterococcus faecalis secara in vitro. 

Kata kunci: Enterococcus faecalis, ekstrak kulit pisang kepok kuning, Kadar Hambat Minimum (KHM), 

Kadar Bunuh Minimum (KBM) 

ABSTRACT  

One of the principles of endodontic treatment is to eliminate the microorganism populations in 

infected root canals. Disinfection is an immensely dominant factor in determining the success of 

treatment because the persistent infection in the root canal leads to endodontic treatment failure. 

Enterococcus faecalis is one of the bacteria commonly found in root canals after performing endodontic 

treatment. The peel of yellow kepok banana (Musa paradisiaca L.) seems to hold many antibacterial 



properties such as flavonoids, alkaloids, saponins, tannins, and terpenoids. This study aims to determine 

the antibacterial power of kepok banana (Musa paradisiaca L.) peel extract against Enterococcus faecalis. 

This study utilized tube dilution method to determine the Minimum Inhibitory Concentration (MIC) and 

Minimum Bactericidal Concentration (MBC). The extract concentration used in the study were 50%, 60%, 

70%, 80%, 90%, and 100%. The result shows that yellow kepok banana peel extract had MIC against 

Enterocccus faecalis at a concentration of 50% and had an MBC at a concentration of 60%. Data 

analyzing uses regression experiment shows that the effect of yellow kepok banana (Musa paradisiaca L.) 

peel extract on the growth of Enterococcus faecalis is 70,1%. The conclusion of this study is the yellow 

kepok banana (Musa paradisiaca L.) peel extract has an antibacterial activity against Enterococcus 

faecalis. 

Keywords: Enterococcus faecalis, yellow kepok banana peel extract, Minimum Inhibitory Concentration 

(MIC), Minimum Bactericidal Concentration (MBC)

A. PENDAHULUAN 

Penyakit pulpa merupakan salah satu 

penyakit dengan prevalensi yang cukup tinggi di 

Indonesia. Kementrian Kesehatan Republik 

Indonesia mencatat 10,2% penduduk Indonesia 

dan lebih dari 50% masyarakat di Provinsi Jawa 

Timur mempunyai mempunyai masalah 

kesehatan gigi dan mulut.[1] Profil Kesehatan 

Indonesia (2010) menyebutkan bahwa penyakit 

pulpa merupakan penyakit urutan ke -7 dari 10 

penyakit terbanyak pada pasien rawat jalan di 

rumah sakit Indonesia dengan jumlah 

kunjungan sebanyak 163.211. 

Infeksi pulpa yang terus berlanjut dapat 

menyebabkan infeksi pada saluran akar.[2] 

Perawatan untuk infeksi saluran akar adalah 

perawatan saluran akar (PSA). Salah satu tahap 

PSA adalah desinfeksi yang bertujuan untuk 

meminimalkan atau menghilangkan populasi 

mikroorganisme pada sistem saluran akar pada 

saat prosedur preparasi atau pasca preparasi 

saluran akar sebelum diobturasi.[3] Penyebab 

utama kegagalan perawatan saluran akar adalah 

persistensi infeksi pada saluran akar. 

Enterococcus faecalis (E. faecalis) merupakan 

salah satu bakteri yang paling banyak 

ditemukan pada saluran akar pasca perawatan 

endodontik karena kemampuannya dalam 

menginvasi tubulus dentin, sehingga 

memungkinkan bakteri tersebut terhindar dari 

instrumen preparasi, bahan irigasi, serta bahan 

sterilisasi.[4] E. faecalis juga dapat bertahan 

hidup pada keadaan nutrisi yang rendah serta 

lingkungan yang ekstrim.[5] Hal ini menyebabkan 

E. faecalis menjadi resisten pada beberapa 

bahan medikasi. 

Bahan alami yang banyak 

dikembangkan saat ini adalah pisang. Pisang 

merupakan tanaman yang paling banyak 

dihasilkan dan dimanfaatkan oleh masyarakat 

Indonesia. Pusat Data dan Sistem Informasi 

Pertanian (2016) mencatat produksi pisang di 

Indonesia mencapai 7,3 ton. Tanaman pisang 

memiliki berbagai macam jenis, seperti pisang 

raja, pisang ambon, pisang tanduk, dan pisang 



kepok. Pisang kepok (Musa paradisiaca L.) 

merupakan salah satu pisang yang banyak 

bermanfaat bagi kesehatan. Tidak hanya pada 

daging buahnya, kulit pisang kepok kuning juga 

kaya akan komponen fitokimia, seperti 

flavonoid, alkaloid, tanin, saponin, dan kuinon 

dimana senyawa tersebut memiliki aktivitas 

antibakteri.[6]     

 Ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

dilaporkan bersifat antibakteri dan memiliki 

aktivitas menghambat pertumbuhan beberapa 

bakteri seperti Staphylococcus aureus, 

Staphylococcus epidermidis, Propionibacterium 

acnes, dan Escherichia coli.[6,7] Sejauh ini belum 

dilakukan penelitian aktivitas antibakteri kulit 

pisang kepok kuning terhadap E. faecalis, 

sehingga penulis ingin mengetahui efektivitas 

antibakteri ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning terhadap pertumbuhan bakteri E. faecalis 

secara in vitro.  

B. METODE PENELITIAN 

1. Jenis dan Rancangan Penelitian 

Jenis penelitian yang dilakukan dalam 

penelitian ini adalah penelitian posttest only 

control group design yang digunakan untuk 

mengetahui pengaruh dari beberapa konsentrasi 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

terhadap pertumbuhan bakteri Enterococcus 

faecalis menggunakan metode dilusi tabung.  

2. Variabel Penelitian 

 Variabel bebas pada penelitian ini 

adalah ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

(Musa paradisiaca L.) dengan konsentrasi 

sebesar 3,125%,6,25%, 12,5%, 25%, 50%, dan 

100%. Sedangkan variabel terikat pada 

penelitian ini adalah pertumbuhan bakteri 

Enterococcus faecalis. 

3. Prosedur Penelitian 

a. Uji Identifikasi Enterococcus faecalis 

 Uji pewarnaan gram dilakukan dengan 

mewarnai sediaan bakteri uji dengan kertas 

violet, lugol, dan alcohol 95% dimana setelah 

setiap perlakuan, sediaan dicuci dengan air 

mengalir. Hasil uji pewarnaan gram diamati 

dengan mikroskop perbesaran 1000x, dan 

terdapat gambaran bakteri kokus berbentuk 

sedikit lonjong dan berwarna ungu.[8]  

 Uji katalase pada bakteri uji dilakukan 

dengan meneteskan larutan H2O2 30% pada 

gelas objek yang telah diberi sediaan bakteri uji. 

Uji katalase menunjukkan hasil negatif yang 

menandakan bakteri bersifat anaerob 

fakultatif.[9] 

 Uji oksidase pada bakteri uji dilakukan 

dengan menggoreskan 1 ose bakteri uji pada 

oxidase test strip lalu ditunggu selama 1 menit. 

Uji oksidase menunjukan hasil negative karena 

tidak terjadi perubahan warna yang 

menandakan bakteri uji tidak menghasilkan 

enzim oksidase.[10] 

b. Tahap Perlakuan Metode Dilusi Tabung 

 Menyediakan beberapa konsentrasi 

ekstrak pada tabung steril yaitu ekstrak etanol 

kulit pisang kepok kuning dengan konsentrasi 

50%, 60%, 70%, 80%, 90%, 100%, dan juga 

kontrol positif (Chlorhexidine 2%) serta kontrol 

negatif (aquadest). Selanjutnya menambahkan 1 

ml suspensi bakteri pada masing-masing 

tabung. Lalu semua tabung diinkubasi selama 

18-24 jam pada suhu 37-37,5oC serta 

mengamati kekeruhan masing-masing tabung 



untuk mengukur KHM. Setelah itu 

menggoreskan 1 ose dari masing-masing tabung 

ke medium TSA (Trypticase Soy Agar) dan 

diinkubasi selama 18-24 jam pada suhu 37-

37,5oC. Kemudian menghitung jumlah koloni 

bakteri untuk mengetahui KBM. Penentuan KBM 

diketahui dengan jumlah koloni kurang dari 

0,1% dari jumlah koloni yang terdapat di 

original inoculum atau tidak ada koloni bakteri 

yang tumbuh.  

 

C. ANALISIS DATA 

 Analisis data dilakukan dengan 

menggunakan program Statistical Product of 

Service Solution (SPSS) 23.0 Windows. Setelah 

mendapatkan data hasil penelitian maka 

dilakukan uji normalitas dengan menggunakan 

Uji Shapiro Wilk serta uji homogenitas dengan 

menggunakan Uji Levene. Setelah itu analisis 

data dilanjutkan menggunakan uji parametrik 

One Way Anova, lalu dilakukan Uji Post-Hoc, 

serta dilanjutkan dengan uji Korelasi Pearson 

dan Regresi Linear. 

 

D. HASIL PENELITIAN 

 Uji pendahuluan dilakukan dengan 

menggunakan konsentrasi ekstrak 100%; 50%; 

25%; 12,5%; 6,25%; dan 3,125% untuk 

mengetahui ketelitian rentang konsentrasi 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning yang 

dapat menghambat pertumbuhan Enterococcus 

faecalis. 

 
Gambar 1 Hasil Uji Pendahuluan 

 Hasil dari uji pendahuluan didapatkan 

konsentrasi 3,125%; 6,25%; 12,5%; 25%; 50% 

masih terdapat pertumbuhan koloni bakteri dan 

pada konsentrasi 100% terjadi penurunan 

pertumbuhan koloni bakteri.  

Selanjutnya adalah melakukan 

penelitian inti yang dilakukan setelah uji 

pendahuluan dengan konsentrasi ekstrak etanol 

kulit pisang kepok kuning yang telah dirapatkan 

menjadi 50%, 60%, 70%, 80%, 90%, 100%, 

aquadest sebagai kontrol negatif, dan 

Chlorhexidine 2% sebagai kontrol positif.  

KHM (Kadar Hambat Minimum) adalah 

kadar terendah dari antibakteri yang mampu 

menghambat pertumbuhan bakteri. KHM diamati 

dengan melihat perbedaan tingkat kekeruhan 

pada setiap tabung yang dibantu dengan kertas 

bergaris hitam yang diletakkan dibelakang 

tabung. Pada konsentrasi 50% tabung terlihat 

mulai tampak jernih (Gambar 2). Dengan 

demikian, dapat disimpulkan bahwa konsentrasi 

50% sebagai nilai KHM. 

 
Gambar 2 Hasil Penentuan KHM dengan Dilusi 

Tabung 



Setelah itu melakukan penentuan nilai 

KBM (Kadar Bunuh Minimum) dengan 

menggoreskan ulang dari masing-masing tabung 

pada media TSA sebanyak empat kali. Nilai KBM 

diketahui dari jumlah koloni pada konsentrasi 

yang kurang dari 0,1% dari jumlah koloni yang 

terdapat di original inoculum atau tidak ada 

koloni bakteri yang tumbuh. Berdasarkan 

gambar 1, terlihat bahwa koloni bakteri pada 

kontrol negatif rapat dan banyak sehingga 

diperlukan pengenceran sebanyak seribu kali 

untuk memudahkan perhitungan koloni bakteri. 

Setelah itu, koloni bakteri pada setiap plate 

dihitung dengan menggunakan colony counter. 

Kemudian didapatkan hasil berikut: 

Tabel 1 Jumlah Koloni Enterococcus faecalis 

 

 Berdasarkan tabel di 1 didapatkan 

adanya perbedaan jumlah koloni bakteri. Kontrol 

negatif yaitu aquadest menghasilkan 

pertumbuhan jumlah koloni bakteri terbanyak 

dengan rerata pengulangan sebanyak 4x yaitu 

1023615500. Jumlah koloni bakteri semakin 

menurun sejalan dengan meningkatnya 

konsentrasi ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning. Kontrol positif yaitu chlorhexidine 2% 

memiliki jumlah koloni bakteri paling sedikit 

yaitu 0. 

Setelah didapatkan hasil penelitian maka 

dilakukan analisis data berdasarkan jumlah 

koloni bakteri Enterococcus faecalis pada plate 

oleh berbagai konsentrasi ekstrak etanol kulit 

pisang kepok kuning. Data yang didapat diuji 

normalitasnya dengan Uji Shapiro-Wilk karena 

sampel data kurang dari 50. Nilai signifikansi 

pada Uji Saphiro-Wilk adalah 0,188. Data 

dianggap berdistribusi normal apabila nilai 

signifikansi lebih dari 0,05. Maka dapat 

disimpulkan bahwa data rerata jumlah koloni 

bakteri E. faecalis berdistribusi normal. 

Kemudian, dilanjutkan dengan uji homogenitas 

varians data untuk mengetahui bahwa sampel 

pada penelitian adalah sampel yang homogen. 

Dari tabel 5.2 dapat diketahui bahwa nilai 

signifikansi pada Uji Levene adalah 0,186. Data 

dianggap homogen apabila nilai signifikansi lebih 

dari 0,05. Maka dapat disimpulkan bahwa data 

rerata jumlah koloni bakteri E. faecalis memiliki 

varians yang sama atau homogen. 

 Selanjutnya dilakukan Uji One-way 

ANOVA. Hasil dari uji statistik parametrik One-

way ANOVA diketahui bahwa nilai signifikansi 

yang didapat adalah 0,000 (p<0,05). Sehingga 

dapat disimpulkan bahwa perubahan tingkatan 

konsentrasi ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning memberikan perbedaan yang signifikan 

pada rerata jumlah koloni bakteri E. faecalis. 

Lalu dilakukan Uji Post-Hoc yang digunakan 

sebagai pembanding berganda (multiple 

comparisons) yaitu pembanding pada setiap dua 

kelompok konsentrasi ekstrak etanol kulit pisang 

kepok kuning terhadap rerata jumlah koloni 

bakteri Enterococcus faecalis.  

Tabel 2 Hasil Uji Post Hoc 

 



Keterangan: 

* : perbedaan yang signifikan (Batas perbedaan 

adalah 5% atau 0,05) 

 Setelah itu dilakukan Uji Korelasi 

Pearson. Uji korelasi digunakan untuk 

mengetahui ada tidaknya hubungan dari 

pemberian ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning terhadap jumlah koloni bakteri E. 

faecalis. Dari hasil Uji Korelasi Pearson diketahui 

bahwa terdapat korelasi yang signifikan dari 

pemberian ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning terhadap jumlah koloni bakteri E. faecalis 

dan arah korelasinya adalah negatif. Hal ini 

menunjukan bahwa semakin tinggi konsentrasi 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning maka 

jumlah koloni bakteri E.faecalis yang tumbuh 

akan menurun. 

Terakhir dilakukan Uji Regresi Linier 

untuk mengetahui pengaruh sebab akibat dari 

konsentrasi ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning terhadap pertumbuhan E. faecalis. Hasil 

Uji Regresi Linier menunjukan bahwa pengaruh 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

terhadap pertumbuhan jumlah bakteri E. faecalis 

adalah sebesar 70,1%. Uji Regresi dapat 

memprediksi perubahan nilai suatu variabel 

dapat mengubah nilai variabel lain.[11] 

 

E. PEMBAHASAN 

Penelitian ini dilakukan untuk 

mengetahui daya hambat ekstrak etanol kulit 

pisang kepok kuning terhadap E. faecalis secara 

in vitro dengan metode dilusi tabung. Cara 

mengukur daya hambat pada penelitian ini 

adalah dengan menghitung jumlah koloni 

bakteri pada media TSA dengan menggunakan 

colony counter. E. faecalis yang digunakan pada 

penelitian ini didapatkan dari Laboratorium 

Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas 

Brawijaya.  

 Pada uji pendahuluan, ekstrak etanol 

kulit pisang kepok kuning yang digunakan 

adalah ekstrak dengan konsentrasi 100%; 50%; 

25%; 12,5%; 6,25%; 3,125%; chlorhexidine 

2%; dan aquadest. Hasil uji pendahuluan 

dengan metode dilusi tabung diketahui bahwa 

ekstrak dengan konsentrasi 50% masih terdapat 

pertumbuhan koloni bakteri, sementara ekstrak 

dengan konsentrasi 100% didapatkan 

penurunan pertumbuhan jumlah koloni bakteri. 

Oleh karena itu, pada uji perapatan dipilih 

konsentrasi yaitu 100%, 90%, 80%, 70%, 60%, 

50%, chlorhexidine 2%, dan aquadest.  

 Penentuan nilai Kadar Hambat Minimum 

(KHM) dilakukan dengan metode dilusi tabung. 

Hasil uji dilusi tabung menunjukan bahwa 

tabung mulai tampak jernih pada konsentrasi 

60% yang menandakan kadar hambat minimum 

(KHM) ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

terhadap E. faecalis adalah 60%. Setelah itu 

dilakukan streaking bakteri pada media TSA 

dengan cara mengambil 1 ose pada tiap tabung, 

dan di inkubasi selama 18-24 jam dengan suhu 

37oC, lalu dihitung jumlah koloni pada setiap 

plate menggunakan colony counter. [12] 

Uji One Way ANOVA dilakukan untuk 

menguji perbedaan rata pada data yang lebih 

dari dua kelompok. [13] Namun sebelum memakai 

Uji One Way ANOVA, data harus dipastikan 

normal dan homogen. Maka digunakan Uji 

Shapiro-Wilk untuk memastikan data 



berdistribusi normal dan Uji Levene untuk 

memastikan data homogen. Kemudian 

menganalisis data dengan uji statistik 

parametrik One Way ANOVA dan diketahui 

bahwa nilai signifikansinya adalah 0,000 

(p<0,05) yang berarti adanya perubahan 

konsentrasi ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning memberikan perbedaan yang signifikan 

dalam menghambat pertumbuhan E. faecalis 

dengan metode dilusi tabung. Kemampuan 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning dalam 

menghambat dan membunuh E. faecalis diduga 

oleh karena zat-zat aktif yang terkandung 

didalamnya, yaitu flavonoid, alkaloid, tanin, 

saponin, dan triterpenoid, sehingga 

memungkinkan untuk digunakan sebagai 

antibakteri. [14] 

Flavonoid memiliki kemampuan sebagai 

antibakteri dengan cara membentuk senyawa 

kompleks terhadap protein ekstraseluler yang 

dapat mengganggu integritas membran sel 

bakteri. [15] Alkaloid mempengaruhi penyusunan 

dinding sel bakteri, dengan cara mengganggu 

pada saat pembentukan peptidoglikan sehingga 

dinding sel tidak dapat terbentuk secara utuh. 

[16] Tanin memiliki aktivitas antibakteri dengan 

cara menghambat enzim reverse transkriptase 

dan DNA topoisomerase sehingga sel bakteri 

tidak dapat terbentuk.[17] Saponin memiliki 

mekanisme kerja yang dapat mengganggu 

permeabilitas sel bakteri, sehingga 

mengakibatkan kerusakan membran sel.[18] 

Sedangkan terpenoid dapat bereaksi dengan 

porin (protein transmembran) pada membran 

luar dinding sel bakteri, membentuk ikatan 

polimer yang kuat sehingga mengakibatkan 

rusaknya porin dan bersifat sebagai antibakteri. 

[19] 

Setelah itu dilanjutkan dengan Uji Post 

Hoc digunakan untuk mengetahui perbedaan 

signifikan pada tiap dua kelompok data. Pada Uji 

Post Hoc diketahui bahwa terdapat beberapa 

konsentrasi ekstrak yang tidak memiliki 

perbedaan signifikan, contohnya ekstrak dengan 

konsentrasi 60% dan ekstrak dengan 

konsentrasi 70% tidak memiliki perbedaan yang 

signifikan. Hal ini menandakan jumlah koloni 

yang terbentuk pada konsentrasi tersebut tidak 

berbeda signifikan. Terdapat juga berbagai 

konsentrasi yang memiliki perbedaan signifikan, 

misalnya ekstrak dengan konsentrasi 50% dan 

ekstrak dengan konsentrasi 70%. Perbedaan 

yang signifikan terjadi karena rentang 

konsentrasi sudah baik sehingga pertumbuhan 

jumlah koloni bakteri menurun secara signifikan. 

[20] 

Uji Korelasi pada penelitian ini 

menunjukan adanya korelasi yang signifikan dan 

arah korelasinya adalah negatif yang berarti 

meningkatnya ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning dapat menurunkan pertumbuhan jumlah 

koloni bakteri E. faecalis. Hal ini diperkirakan 

terjadi karena dengan adanya peningkatan 

konsentrasi ekstrak etanol kulit pisang kepok 

kuning, maka kandungan zat aktif di dalam 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning juga 

ikut meningkat. Selanjutnya, pada Uji Regresi 

diketahui bahwa R square bernilai 0,701 atau 

sebesar 70,1% yang berarti pengaruh ekstrak 

etanol kulit pisang kepok kuning terhadap 

pertumbuhan jumlah koloni E. faecalis sebesar 

70,1%. Sisanya 29,9% dapat dipengaruhi 



berbagai macam faktor yang tidak diukur pada 

saat penelitian seperti pengaruh kualitas udara, 

kelembaban, dan pencahayaan. [21] 

Berdasarkan hasil pembahasan di atas, 

diketahui bahwa peningkatan konsentrasi 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning dapat 

menurunkan pertumbuhan jumlah koloni bakteri 

E. faecalis, tetapi konsentrasi ekstrak yang 

tinggi terkadang dapat memunculkan efek 

toksisitas yang terkandung di dalamnya. [22] Oleh 

karena itu perlu dilakukan uji toksisitas dan 

penelitian lebih lanjut sebelum dilakukan 

pengembangan sebagai obat sterilisasi saluran 

akar. 

 

F. KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian di atas, penulis 

menyimpulkan bahwa: 

- Ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

mempunyai efek antibakteri terhadap E. 

faecalis secara in vitro 

- Nilai Kadar Hambat Minimum (KHM) ekstrak 

etanol kulit pisang kepok kuning terhadap 

E. faecalis adalah konsentrasi 50% 

- Nilai Kadar Bunuh Minimum (KBM) ekstrak 

etanol kulit pisang kepok kuning terhadap 

E. faecalis adalah konsentrasi 60% 

- Terdapat perbedaan yang signifikan dari 

perubahan konsentrasi ekstrak etanol kulit 

pisang kepok kuning terhadap 

pertumbuhan jumlah koloni bakteri E. 

faecalis 

 

 

 

G. SARAN 

Berdasarkan kekurangan pada penelitian ini, 

penulis memberikan beberapa saran sebagai 

perbaikan untuk penelitian selanjutnya di masa 

mendatang, yaitu: 

- Perlu dilakukan penelitian dengan metode 

lain untuk mengetahui efektifitas ekstrak 

etanol kulit pisang kepok kuning dalam 

menghambat bakteri E. faecalis 

- Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut untuk 

mengetahui efektifitas ekstrak etanol kulit 

pisang kepok kuning dalam menghambat 

bakteri lain pada saluran akar; seperti 

Actinomyces spp., Streptococcus spp., dan 

Staphylococcus aureus  

- Perlu dilakukan penelitian untuk 

mengetahui toksisitas sebelum melakukan 

penelitian lebih lanjut 

- Perlu dilakukan penelitian untuk 

mengetahui dosis efektif dan efek samping 

ekstrak etanol kulit pisang kepok kuning 

secara in vivo. 
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