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Abstrak: Tanaman kari (Murraya koenigii (L.) Spreng) merupakan tanaman 

budidaya di Kalimantan Barat dan memiliki potensi besar sebagai tanaman 

penghasil minyak atsiri yang memiliki sifat antibakteri. Tujuan dari 

penelitian ini adalah menganalisis rendemen minyak atsiri daun kari dan 

potensinya dalam penghambatan pertumbuhan bakteri S. pyogenes dan S. 

dysenteriae. Penelitian menggunakan metode penyulingan daun kari dengan 

cara destilasi uap, perhitungan rendemen dan pengujian aktivitas antibakteri 

S. pyogenes dan S. dysenteriae pada media MHA dengan metode difusi 

cakram. DMSO digunakan sebagai kontrol negatif, amikacin sebagai kontrol 

positif dan minyak atsiri daun kari pada empat level konsentrasi yaitu 5, 10, 

15 dan 20%. Analisis data menggunakan analisis one-way anova pada daya 

hambat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa rendemen minyak atsiri daun 

kari yang dihasilkan dalam penelitian ini sebesar 0,139%. Tingkat 

penghambatan terhadap bakteri S. pyogenes tergolong kuat pada semua level 

konsentrasi dan pada bakteri S. dysenteriae tergolong sedang pada 

konsentrasi 10, 15 dan 20%. Hasil penelitian membuktikan bahwa minyak 

atsiri daun kari berpotensi sebagai antibakteri alami. 

Kata kunci: Minyak atsiri, tanaman kari (Murraya koenigii (L.) Spreng), 

rendemen, antibakteri, Streptococcus pyogenes, Shigella dysenteriae 

 

Abstract: Curry plants (Murraya koenigii (L.) Spreng) plants recently 

cultivated in West Kalimantan have enormous potential as a plant producing 

essential oils and has antibacterial properties. This study aims to analyze the 

yield of curry leaf essential oil and its potential in inhibiting the growth of S. 

pyogenes and S. dysenteriae bacteria. The research method used is the 

distillation of curry leaves by steam distillation, calculation of yield, and 

testing of the antibacterial activity of S. pyogenes and S. dysenteriae on 

MHA media by disk diffusion method. DMSO was used as a negative 

control, amikacin as a positive control and essential oils of curry leaves at 

four concentration levels (5, 10, 15, and 20%). The inhibition zone data were 

analyzed using one-way ANOVA. The yield of curry leaf essential oil 

produced in this study was 0.139%. The level of inhibition against S. 

pyogenes bacteria was classified as strong at all concentration levels, and in 

S. dysenteriae was classified as moderate at concentrations of 10, 15, and 

20%. The research proves that curry leaf essential oil has proven potential as 

natural antibacterial. 

 

Keywords: Essential oils, curry plants (Murraya koenigii (L.) Spreng), yield, 

antibacterial, Streptococcus pyogenes, Shigella dysenteriae 

 

 
Pendahuluan 

 

Tanaman kari (Murraya koenigii (L.) Spreng) 

merupakan tanaman budidaya yang saat ini di 

Kalimantan Barat penggunaannya masih sebatas pada 

tanaman hias dipekarangan rumah ataupun perkantoran. 

Tanaman ini didaerah lain memiliki banyak manfaat 

seperti sebagai bumbu dapur, jamu untuk pengobatan 
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alternatif terhadap sakit perut, pusing, kulit gatal, digigit 

serangga, diare, influenza, rematik, gigitan ular (Samanta 

et al. 2018) dan beberapa penelitian menunjukkan bahwa 

tanaman ini dapat berfungsi sebagai antikanker, 

antiinflamasi, antidiabetes dan antibakteri (Balakrishnan 

et al. 2020). 

Sifat antibakteri yang dimiliki oleh ekstrak daun 

kari, baik terhadap bakteri gram positif maupun negatif 

karena adanya senyawa karbozol alkaloid (Das et al. 

2011). Selain ekstrak, daun kari juga diketahui 

menghasilkan minyak atsiri, dan minyak tersebut aktif 

dalam menghambat pertumbuhan bakteri Proteus 

mirabilis, Corynebacterium pseudotuberculosis 

(Rajendran et al. 2013), Listeria innocua (Erkan et al. 

2012), Enterococcus faecalis dan Salmonella 

Typhimurium (Hidayanti et al. 2020). Beberapa jenis 

bakteri pathogen lain seperti Streptococcus pyogenes dan 

Shigella dysenteriae masih belum banyak referensi yang 

menunjukkan bahwa daun kari yang tumbuh di 

Kalimantan Barat dan minyak atsirinya dapat 

menghambat pertumbuhan kedua jenis bakteri tersebut. 

Bakteri S. pyogenes dapat menimbulkan beberapa 

penyakit seperti faringitis, impetigo, endokarditis, 

necrotizing fascitis dan toxic shock syndrome (Othman et 

al. 2019), sedangkan S. dysenteriae dapat menyebabkan 

infeksi disentri basiler (Williams dan Berkley, 2018). 

Minyak atsiri merupakan bagian dari produk hasil 

hutan bukan kayu dan saat ini sekitar 40 jenis tanaman 

telah diketahui sebagai sumber utama penghasil minyak 

atsiri di Indonesia seperti serai wangi, sirih, temulawak, 

kayu manis, kayu putih, cendana, jeruk purut dan lainnya 

(Wahyudi, 2013), namun daun kari belum masuk dalam 

daftar tanaman tersebut. Agar tanaman kari dapat 

menjadi tanaman yang bisa direkomendasikan sebagai 

bagian dari tanaman penghasil minyak atsiri dan 

potensial untuk dikembangkan sebagai bagian dari 

sistem agroforestri maka perlu dilakukan penelitian 

terkait dengan seberapa besar potensi tanaman ini untuk 

menghasilkan minyak atsiri (rendemen) dan potensinya 

sebagai bahan obat-obatan khususnya sebagai antibakteri 

alami. Tujuan dari penelitian ini adalah menganalisis 

rendemen minyak atsiri daun kari dan potensinya dalam 

penghambatan pertumbuhan bakteri S. pyogenes dan S. 

dysenteriae. 

 

Bahan dan Metode 

 

Waktu dan Tempat 

Penelitian ini dilakukan selama 2 bulan di 

Laboratorium Kimia FMIPA Universitas Tanjungpura 

dan Unit Laboratorium Kesehatan Pontianak. Bahan 

yang digunakan dalam penelitian ini meliputi daun kari, 

isolat bakteri S. pyogenes dan S. dysenteriae, amikacin, 

MgSO4 anhidrat, Dimethyl sulfoxide (DMSO), dan 

media MHA (Mueller Hinton Agar). Selanjutnya 

dilakukan penyulingan (destilasi uap), perhitungan 

rendemen dan pengujian aktivitas antibakteri. 

 

Penyulingan (destilasi uap) dan perhitungan 

rendemen 

Sebanyak 2 kg daun kari diambil pada pagi hari 

dan proses pengambilan tanpa memperhatikan daun tua 

dan muda. Daun dipisahkan dari tangkai, dicuci bersih 

dan dikering anginkan selama 1 jam. Selanjutnya 

dilakukan proses penyulingan (destilasi uap) selama 5 

jam. Destilat yang keluar berupa campuran minyak dan 

air selanjutnya dilakukan proses pemisahan 

menggunakan magnesium sulfat (MgSO4) anhidrat 

hingga diperoleh minyak atsiri murni. Besarnya 

rendemen minyak atsiri yang dihasilkan dihitung dengan 

persamaan (Umaru et al. 2019; Widiyanto dan Siarudin, 

2013):  

 

 

Pengujian aktivitas penghambatan pertumbuhan 

bakteri 

Pengujian aktivitas penghambatan pertumbuhan 

bakteri dari minyak atsiri daun kari menggunakan 

metode difusi cakram pada media MHA. Perlakuan yang 

diberikan berupa kontrol negatif menggunakan DMSO, 

kontrol positif menggunakan amikacin (10 µg) dan 

empat level konsentrasi minyak atsiri daun kari yaitu 5, 

10, 15 dan 20%. Media MHA steril sebanyak 5-6 ml 

dituang kedalam cawan petri dan biarkan hingga 

memadat. Suspensi bakteri dengan tingkat kekeruhan 3 x 

108 CFU/ml (standar Mc Farland no 1) (Sutton, 2011) 

dioleskan pada media dengan pola zig-zag menggunakan 

jarum ose. Kertas cakram berukuran 6 mm yang 

sebelumnya telah diteteskan dengan 20 µL minyak atsiri 

sesuai dengan level konsentrasi, kontrol negatif yang 

diteteskan 20 µL DMSO, serta kontrol positif 

menggunakan antibiotik standar amikacin (10 µg) 

diletakkan pada media yang telah tersuspensi bakteri. 

Selanjutnya dilakukan inkubasi pada temperatur 37°C 

selama 24 jam (Yuliati et al. 2011), dan zona bening 

yang terbentuk dilakukan pengukuran. Data diameter 

zona hambat yang diperoleh dilakukan analisis dengan 

one- way anova menggunakan SPSS 24 dan tingkat 

penghambatan yang terbentuk kemudian diklasifikasikan 

mengacu pada Pangestu et al. (2017) (Tabel 1).  

 

Tabel 1. Tingkat aktivitas penghambatan pertumbuhan 

bakteri  

Zona Hambat Tingkat pengambatan 

≥ 20 mm Sangat Kuat 

11 – 19 mm Kuat 

5 – 10 mm Sedang 

< 5 mm Lemah 

Sumber: Pangestu et al. 2017 
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Hasil dan Pembahasan 

 

Rendemen Minyak Atsiri 

Secara fisik, minyak atsiri daun kari yang 

dihasilkan dari penelitian ini tampak berwarna kuning 

keruh (Gambar 1) dan memiliki bau yang khas. 

Rendemen minyak yang diperoleh sebesar 0,139%. 

Rendemen ini tergolong rendah jika dibandingkan 

dengan beberapa tanaman lain seperti serai wangi 

(Udawati et al. 2019) dan jeruk purut (Khasanah et al. 

2015), namun lebih tinggi jika dibandingkan dengan 

minyak rimpang kunir (Astutiningsih et al. 2014).  

 

  

Gambar 1.  (A) Tanaman kari (M. Koenigii (L.) Spreng); 

(B) Minyak atsiri daun kari 

 

Daun kari termasuk dalam famili Rutaceae, dan 

salah satu jenis tanaman lain penghasil minyak atsiri dari 

famili ini adalah jeruk purut (Citrus hystrix) (Wahyudi 

2013; Khasanah et al. 2015). Jika dikomparasikan maka 

rendemen minyak atsiri daun kari enam kali (6x) lebih 

kecil jika dibandingkan dengan jeruk purut. Perbedaan 

ini diduga karena adanya perbedaan karakteristik 

daunnya, dimana daun kari lebih tipis jika dibandingkan 

dengan daun jeruk purut. Kridati et al. (2012) 

menyatakan bahwa daun selain sebagai tempat terjadinya 

proses fotosintesis juga berfungsi sebagai tempat 

penyimpan cadangan makanan utamanya pada jaringan 

parenkim dan sel vakuola. Ukuran maupun jumlah 

jaringan parenkim dan vakuola sangat berpengaruh 

terhadap ketebalan daun, dan hal tersebut tentu akan 

berpengaruh terhadap proses fotosintesis dimana telah 

diketahui bahwa dari hasil fotosintesis akan dihasilkan 

fotosintat yang berperan sebagai substrat dalam proses 

biosintesis minyak atsiri. 

Rendemen dan mutu dari minyak atsiri 

dipengaruhi oleh banyak faktor seperti species tanaman, 

tempat tumbuh, umur pemanenan, perlakuan awal 

sebelum penyulingan, metode penyulingan ataupun 

ekstraksi yang digunakan, dan perlakuan akhir setelah 

penyulingan (Wahyudi 2013). Faktor-faktor tersebut 

perlu menjadi perhatian sehingga diperlukan adanya 

suatu kajian atau penelitian lain sehingga rendemen 

minyak atsiri daun kari yang dihasilkan dapat lebih 

tinggi jika dibandingkan dengan hasil penelitian ini.  

 

Aktivitas antibakteri minyak daun kari terhadap S. 

pyogenes dan S. dysenteriae 

Minyak atsiri yang telah diukur rendemennya, 

selanjutnya dilakukan pengujian terhadap dua jenis 

bakteri patogen yaitu S. pyogenes dan S. dysenteriae 

pada empat level konsentrasi yaitu 5; 10; 15 dan 20%, 

dan sebagai kontrol negatif digunakan DMSO dan 

kontrol positif menggunakan antibiotik amikacin. Hasil 

penelitian menunjukkan adanya kemampuan minyak 

atsiri daun kari dalam menghambat pertumbuhan bakteri 

S. pyogenes dan S. dysenteriae (Gambar 2).  

 

 

 

 

 

 

 

 

Kesimpulan 

 

Gambar 2. Zona hambat pada (A) bakteri S. pyogenes 

dan (B) S. dysenteriae 

Gambar 3 menunjukkan bahwa pada kontrol 

negatif tidak terbentuk zona hambat, namun pada kontrol 

positif menunjukkan adanya penghambatan yang besar 

terhadap kedua jenis bakteri. Tingkat penghambatan 

minyak atsiri daun kari terhadap S. pyogenes lebih tinggi 

jika dibandingkan dengan S. dysenteriae, dan semakin 

tinggi tingkat konsentrasi menunjukkan semakin besar 

pula tingkat penghambatannya pada kedua jenis bakteri 

tersebut. Pada konsentrasi maksimum (20%) terlihat 

bahwa zona hambat yang terbentuk sebesar 13,67 mm 

terhadap bakteri S. pyogenes, sedangkan pada bakteri S. 

dysenteriae sebesar 9,33 mm.  

Hasil analisis statistik menunjukkan bahwa pada 

bakteri S. pyogenes, setiap level konsentrasi 

menunjukkan pengaruh yang nyata jika dibandingkan 

dengan kontrol negatif dan positif, namun jika 

dibandingkan antar konsentrasi menunjukkan bahwa 

konsentrasi 5, 10 dan 15% tidak menunjukkan perbedaan 

yang nyata. Perbedaan yang nyata hanya terlihat pada 

konsentrasi 5% dibandingkan dengan 20%.  

Pada bakteri S. dysenteriae, seluruh level 

konsentrasi menunjukkan pengaruh yang nyata jika 

dibandingkan dengan kontrol negatif dan positif, namun 

pada konsentrasi 10, 15 dan 20% menunjukkan tidak 

adanya perbedaan yang nyata. Perbedaan yang signifikan 
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hanya tampak pada konsentrasi 5% dibandingkan dengan 

keseluruhan konsentrasi. Zona hambat yang terbentuk 

antara kedua bakteri yaitu S. pyogenes dan S. dysenteriae 

menunjukkan adanya perbedaan yang nyata pada level 

konsentrasi yang sama yaitu pada taraf konsentrasi 5 dan 

20%, namun pada konsentrasi 10 dan 15% tidak 

menunjukkan perbedaan yang signifikan.  

 

 
Keterangan: Persamaan huruf menunjukkan tidak adanya 

perbedaan secara nyata (tn) pada level 

kepercayaan 99% 

Gambar 3. Diameter zona hambat±SD minyak atsiri 

daun kari (M. koenigii (L.) Spreng) terhadap 

pertumbuhan bakteri S. pyogenes dan S. 

dysenteriae. 

Respon hambatan minyak atsiri daun kari pada 

bakteri S. pyogenes untuk semua level konsentrasi (5, 10, 

15 dan 20%) tergolong kuat, sedangkan pada bakteri S. 

dysenteriae tergolong sedang pada level konsentrasi 10, 

15 dan 20%, namun tergolong lemah pada konsentrasi 

5%. Secara umum dapat dilihat bahwa tingkat 

penghambatan minyak atsiri daun kari terhadap S. 

pyogenes dan S. dysenteriae tergolong sedang dan kuat. 

Hal ini diduga bahwa senyawa-senyawa bioaktif yang 

terkandung dalam minyak atsiri daun kari dapat bekerja 

dalam menghambat pertumbuhan kedua jenis bakteri 

tersebut. Menurut Liunokas dan Karwur (2020), minyak 

atsiri memiliki berbagai kandungan senyawa, 

diantaranya yaitu terpenoid dan fenil propanoid. Nazzaro 

et al. (2013) menyatakan bahwa minyak atsiri mampu 

untuk menembus dan mengkoagulasi membrane 

sitoplasma. Selain itu percabangan senyawa fenol 

maupun alkohol yang terdapat pada minyak atsiri dapat 

melarutkan fosfolipid (Gakuubi et al. 2016; Sfeir et al. 

2013), dan rusaknya fosfolipid berdampak pada 

terjadinya kebocoran sel (keluarya protein, asam nukleat 

dan nukleotida dari sel) yang pada akhirnya bakteri tidak 

dapat melakukan aktivitas dan pertumbuhannya menjadi 

terhambat (Chouhan et al. 2017).  

Minyak atsiri daun kari yang dihasilkan dari 

penelitian ini sangat potensial sebagai anti bakteri alami 

khususnya terhadap bakteri S. pyogenes dan S. 

dysenteriae. Selain itu, rendemen yang dihasilkan 

walaupun tergolong rendah namun jika dilakukan kajian 

yang lebih mendalam tentu berpotensi untuk 

menghasilkan rendemen yang lebih tinggi. Diharapkan 

kedepannya hasil penelitian ini dapat menjadi rujukan 

untuk dilakukan pengembangan tanaman ini sebagai 

bagian dari sistem agroforestri khususnya sebagai 

sumber tanaman penghasil minyak atsiri.  

 

Kesimpulan 

 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah rendemen 

minyak atsiri daun kari sebesar 0,139% dan 

penghambatan terhadap bakteri S. pyogenes tergolong 

kuat dimana pada konsentrasi maksimum (20%) terlihat 

zona hambat yang terbentuk sebesar 13,67 mm, 

sedangkan pada bakteri S. dysenteriae tergolong sedang 

dengan penghambatan sebesar 9,33 mm. Perlu dilakukan 

penelitian lanjutan untuk meningkatkan rendemen 

minyak atsiri daun kari dengan mempertimbangkan 

faktor-faktor yang berpengaruh terhadap rendemen dan 

mutu minyak atsiri serta penelitian lanjutan terkait 

dengan aktivitas lainnya khususnya sebagai bahan obat-

obatan.  
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