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Abstract: Green meniran (Phyllanthus niruri Linn.) is a herb that grows wild 

and has antibacterial properties such as flavonoids, alkaloids, tannins, and 

saponins that can kill bacteria. Oral hygiene is an action to improve dental and 

oral hygiene, one of which is by gargling. This study is conduct to see the effect 

of green meniran decoction as a herbal mouthwash on the Total Plate Count 

(TPC) of bacteria in the oral cavity, then it will be compared with a mouthwash 

containing 0.2% chlorhexidine which is already known as a mouthwash that 

has the potential to maintain oral health. The type of research is experimental 

analysis using 3 groups, negative control, treatment and positive control with 

pre and post group design. The results of the study showed that a 100% 

concentration of green meniran decoction can reduce the number of bacterial 

colonies in the oral cavity and can be used as an alternative as a natural-based 

mouthwash. 
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Pendahuluan 

 

Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 

tahun 2018 mencatat proporsi masalah gigi dan 

mulut di Indonesia sebesar 57,6%. Persentase 

penduduk di Jawa Tengah yang mempunyai 

masalah kesehatan gigi dan mulut sebesar 25,9% 

Permasalahan terbesar masalah gigi di Indonesia 

adalah gigi rusak, berlubang, sakit (45,3%). 

Masalah kesehatan mulut yang banyak dialami 

penduduk Indonesia adalah gusi bengkak atau 

keluar bisul (abses) sebesar 14% (Riskes, 2018). 

Rongga mulut adalah bagian yang paling 

kompleks dan mudah bagi mikroba berkolonisasi. 

Rongga mulut manusia terdapat banyak dan 

beragam mikroorganisme, sebagian besar adalah 

mikroorganisme komensal dan sebagian 

mikroorganisme patogen yang menyebabkan 

penyakit infeksi di jaringan rongga mulut. Salah 

satunya adalah Streptococcus mutans yaitu 

penyebab utama karies gigi (Lilianti, 2016). 

Bakteri pada rongga mulut hidup berdampingan 

baik yang bersifat patogen maupun 

menguntungkan untuk menjaga homeostasis. 

Adanya perubahan kondisi lingkungan dapat 

meningkatkan potensi terjadinya keadaan 

patogen dan penyakit mulut (Adrianto et al., 

2022). 

Faktor terdapat gangguan pada rongga 

mulut salah satunya penumpukan plak. Plak 

merupakan deposit lunak yang membentuk 

biofilm yang menempel pada permukaan gigi dan 

permukaan keras di rongga mulut. Pembersihan 

gigi yang kurang baik menyebabkan plak 

semakin melekat pada permukaan gigi dan 

bakteri akan berkembang biak (Wilis, 2023). 

Saliva merupakan cairan kompleks berupa air dan 

sisanya berupa bahan organik maupun anorganik, 

fungsi saliva yaitu pelumasan dan pelembab, bau 

dan rasa, pencernaan, perlindungan mukosa, gigi 

dan lidah (Fatima et al , 2020) 

Oral hygiene disarankan untuk mencapai 

integritas dan fungsi mukosa oral yang optimal 

(Sabariyah et al., 2024). Obat kumur merupakan 

larutan untuk membantu membersihkan  plak dan 

debris pada rongga mulut yang tidak terjangkau 

oleh sikat gigi di permukaan interdental  (Putri et 

al., 2020). Penggunaan obat kumur efektif untuk 

mencegah akumulasi plak gigi jika digunakan 

sebagai pelengkap control mekanik terhadap plak 
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gigi (Mirawati, 2017). Obat kumur memiliki 3 

jenis yaitu obat kumur herbal, bebas alkohol dan 

alkohol (Oktanuli et al, 2017). 

Remaja sering mengalami masalah 

kesehatan dalam masa pertumbuhan dan 

perkembangan, salah satunya adalah kebersihan 

gigi dan mulut. Masalah kebersihan gigi dan 

mulut  sering terjadi pada anak remaja usia 12-15 

tahun. Berdasarkan hasil survey terdapat 

beberapa siswa yang memiliki masalah gigi 

terutama gigi berlubang dari 27 siswa kelas 8 

sains 4 MTs N 1. Penggunaan obat kumur 

berbahan dasar kimia akan menimbulkan efek 

yang tidak diinginkan apabila digunakan dalam 

jangka waktu yang panjang. (Putranto,2019). 

Meniran hijau adalah tumbuhan yang ditemukan 

di alam liar setelah musim hujan. Meniran hijau 

telah digunakan sebagai aditif dalam formula 

obat. Tanaman meniran dapat digunakan sebagai 

anti bakteri karena pada meniran mengandung 

bahan-bahan anti bakteri seperti flavonoid, fenol, 

tannin dan alkaloid (Soesanto,2021). 

 
Berdasarkan penelitian sebelumnya: 

Author, Tahun Simpulan 

Kusmiati, 2015 

Meniran hijau 

mempunyai efektivitas 

terhadap bakteri 

Escherichia coli pada 

konsentrasi 36% 

dengan hasil terdapat 

zona jernih disekitar 

kertas cakram diameter 

zona hambat 0,50 mm 

Fitri, 2017 

Ekstrak meniran 

memiliki efektivitas 

antibakteri dalam 

menghambat 

pertumbuhan 

Salmonella dan 

Propionibacterium 

acnes, dengan zona 

hambat Salmonella 20 

mm dan 

Propionibacterium 

acnes 19,6 mm 

 

Latar belakang ini peneliti tertarik untuk 

meneliti pengaruh meniran hijau (Phyllanthus 

ninuri Linn.) sebagai obat kumur herbal terhadap 

selisih nilai ALT (Angka Lempeng Total) bakteri 

pada rongga mulut kemudian akan dibandingkan 

dengan obat kumur yang mengandung 

chlorhexidine 0,2% yang sudah dikenal sebagai 

obat kumur yang berpotensi menjaga kesehatan 

mulut. 

 

Bahan dan Metode 

 

Metode penelitian  

Jenis penelitian ini adalah penelitian 

analitik eksperimental menggunakan 3 kelompok 

yaitu kontrol negatif, perlakuan dan kontrol 

positif dengan rancangan pre dan post group 

design. Subjek penelitian adalah 27 siswa kelas 8 

sains 4 MTs N 1 Surakarta dengan teknik 

sampling purposive sampling dengan kriteria laki 

laki dan Perempuan, tidak merokok, tidak sedang 

menggunakan obat-obat antibiotic dan obat 

kumur selama penelitian dan telah mengisi dan 

menyetujui informed consent. Penelitian ini 

terdiri dari beberapa kelompok, yaitu kelompok 

perlakuan dengan rebusan meniran hijau 100%, 

kelompok kontrol positif obat kumur yang 

mengandung chlorhexidine 0,2%  yang 

digunakan merk minosep dan kelompok kontrol 

negatif dengan aquadest steril. 

Subjek penelitian diinstruksikan untuk 

pengambilan sampel saliva dilakukan pagi hari 

setelah bangun tidur dan disimpan dalam tabung 

steril dan ditutup rapat untuk perhitungan angka 

lempeng total bakteri sebelum perlakuan. Masing 

masing kelompok perlakuan diberi larutan 

sebanyak 15 ml dan berkumur selama 30 detik 

kemudian larutan dibuang, selanjutnya saliva 

ditampung dalam tabung steril dan ditutup rapat 

untuk perhitungan angka lempeng total sesudah 

perlakuan. Seluruh sampel saliva segera diperiksa 

di Laboratorium Mikrobiologi Sekolah Tinggi 

Ilmu Kesehatan Nasional untuk dilakukan 

pemeriksaan angka lempeng total (ALT).  

 

Alat dan bahan 

Material dalam penelitian diantaranya 

adalah 54 sampel saliva, rebusan meniran hijau 

100%, obat kumur mengandung chlorhexidine 

0,2%, aquadest steril, media nutrient agar. 

Peralatan yang digunakan yaitu tabung reaksi, rak 

tabung reaksi, inkubator, pipet ukur, push ball, 

petri dish, colony counter, timbangan, kompor 

listrik, spatula, stopwatch, pembakar spirtus. 

  

Analisi data 

Data yang diperoleh diolah secara 

komputerisasi menggunakan Statistical Product 

and Service Solution (SPSS). Data hasil diuji 
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menggunakan uji Kolmogorov - Smirnov 

kemudian dilanjutkan dengan uji t-test paired 

untuk melihat pengaruh antara pre dan post 

perlakuan dari tiap kelompok dan perbedaan 

antara kelompok perlakuan berkumur rebusan 

meniran hijau 100% dan chlorhexidine 0,2%. 

 

Hasil dan Pembahasan 

 

Hasil Penelitian  

Penelitian mengenai pengaruh berkumur 

rebusan meniran hijau (Phyllanthus niruri Linn.) 

terhadapangka lempeng total bakteri pada rongga 

mulut telah dilakukan kepada 27 siswa kelas 8 

sains 4 MTs N 1 Surakarta. Uji Angka Lempeng 

Total dilakukan 3 tahap yaitu 9 sampel berkumur 

aquadest, 9 sampel berkumur rebusan meniran 

hijau 100% dan 9 sampel berkumur chlorhexidine 

0,2%. Didapatkan hasil ALT  

 
Tabel 1. Hasil Angka Lempeng Total 

 

N

o 
sampel 

Nam

a 

Hasil ALT (dalam 102 

CFU/ml Sampel) 

Sebelu

m 

Sesuda

h 

Selisi

h 

1 

Aquades

t 

AA 1119 1010 109 

2 CP 903 463 440 

3 DS 620 824 -204 

4 FM 147 152 -5 

5 KE 130 128 2 

6 MF 246 170 76 

7 NA 214 238 -24 

8 SI 167 210 -43 

9 SN 105 72 33 

10 

Meniran 

Hijau 

100% 

CR 295 195 100 

11 KD 927 637 290 

12 FA 496 369 127 

13 LM 813 269 544 

14 NL 803 348 455 

15 PW 205 59 146 

16 QM 352 98 254 

17 SM 567 324 243 

18 SK 589 396 193 

19 

Obat 

Kumur 

AS 714 543 171 

20 CR 492 68 424 

21 DA 458 70 388 

22 IZ 351 227 124 

23 KF 246 103 143 

24 LS 279 42 237 

25 MM 751 465 286 

26 RG 469 170 299 

27 SY 717 543 174 

 

 
Gambar 1. Rata-rata selisih hasil ALT 

 

Penelitian mengggunakan data angka 

sehingga diperlukan uji normalitas. Uji 

normalitas digunakan untuk mengetahui apakah 

data terdistribusi normal atau tidak. Uji 

normalitas yang digunakan adalah Kolmogorov-

smirnov, karne menggunakan sampel lebih dari 

50. Nilai signifikansi perlakuan aquadest, 

meniran hijau, dan chlorhexidine (pre dan post) 

adalah P>0,05, maka dapat disimpulkan bahwa 

data terdistribusi dengan normal. 

Hasil uji normalitas, didapatkan bahwa 

data terdistribusi normal, sehingga dapat 

dilakukan uji parametrik dengan paired sample 

test uji T-test paired, karena data penelitian 

berpasangan untuk uji sebelum berkumur 

(pretest) dan sesudah berkumur (postest), dan 

menggunakan uji T-test independent untuk 

melihat perbedaan variasi dua kelompok data 

yaitu meniran hijau dan chlorhexidine 0,2%. 

Hasil data uji tersebut dapat dilihat pada tabel 2. 

 
Tabel. 2 Uji statistic T-test paired 

 

Perlakuan Sig (2-tailed) 

Aquadest 0.481 

Meniran Hijau 0.001 

Chlorhexidine 0,2% 0.000 

 

Hasil analisis data aquadest menunjukan 

hasil signifikansi sebesar 0,481 maka dapat 

disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan antara 

sebelum dan sesudah berkumur. Nilai signifikansi 

perlakuan meniran hijau sebesar 0.001 bermakna 

terdapat perbedaan antara sebelum berkumur dan 

sesudah berkumur. Nilai signifikansi perlakuan 

chlorhexidine 0,2% sebesar 0,000 diartikan 

bahwa ada perbedaan  antara sebelum berkumur 

dan sesudah berkumur 
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Tabel. 3 Uji Statistik independent sample test 
 

 Sig (2-tailed) 

Meniran Hijau dan 

Chlorhexidine 0,2% 

0,716 

 

Hasil uji statistik independent sample test 

pada selisih berkumur rebusan meniran hijau dan 

chlorhexidine 0,2% didapatkan nilai signifikansi 

0,716 disimpulkan bahwa terdapat perbedaan 

antara berkumur menggunakan rebusan meniran 

hijau dengan berkumur menggunakan 

chlorhexidine 0,2%.  
 

Pembahasan 

 

Adanya perbedaan jumlah koloni bakteri 

pada rongga mulut tiap sampel sangat mungkin 

disebabkan karena perbedaan jenis bakteri yang 

peka terhadap bahan berkumur, dan perbedaan 

kekuatan daya berkumur pada tiap probandus 

(Patabang, 2016). Kedua perbedaan diatas 

memungkinkan terjadinya perbedaan selisih dari 

jumlah koloni bakteri, sebagai contoh pada 

sampel nomor 13 (tabel 1), terjadi penurunan 

jumlah koloni bakteri sebesar 544 dari hasil 

berkumur rebusan meniran hijau. Penurunan 

jumlah koloni bakteri pada rongga mulut setelah 

berkumur menggunakan rebusan meniran hijau 

juga terjadi pada sampel lainnya 

Peningkatan jumlah koloni bakteri setelah 

berkumur dengan aquadest disebabkan oleh 

ketidakpahaman responden yang memindahkan 

larutan ke wadah lain yang belum dipastikan 

kebersihannya. Faktor yang dapat menyebabkan 

peningkatan jumlah koloni dikarenakan faktor 

langsung seperti udara, air yang digunakan untuk 

mencuci, serta lingkungan setempat 

(Marisdayana, 2017). Terdapat responden (nomor 

3 dan 8) yang hanya menggunakan setengah 

volume aquadest dan tidak meratakan aquadest ke 

seluruh rongga mulut, hal ini juga dimungkinkan 

dapat mempengaruhi hasil selisih perhitungan 

Angka Lempeng Total setelah berkumur 

menggunakan aquadest. 

Hasil analisis data independent sample test 

antara meniran hijau dan chlorhexidine 0,2% 

didapatkan hasil signifikansi 0,716 (>0,05) 

disimpulkan bahwa tidak terdapat perbedaan 

yang signifikan antara berkumur menggunakan 

meniran hijau 100% dengan berkumur 

menggunakan chlorhexidine 0,2%. Hal ini sesuai 

dengan hipotesis bahwa berkumur dengan 

menggunakan rebusan meniran hijau 100% 

sebanding dengan berkumur menggunakan 

chlorhexidine 0,2%. 

Chlorhexidine adalah antiseptic yang 

menghambat pertumbuhan plak. Adanya 

interaksi antara molekul chlorhexidine dengan 

dinding sel bakteri menyebabkan terjadinya 

penetrasi kedalam sitoplasma dan kematian 

mikroorganisme disebabkan oleh bakteri yang 

terikat pada permukaan rongga mulut (Sinaredi et 

al. , 2014). Konsentrasi larutan chlorhexidine 

0,2% dianjurkan sebagai kontrol plak secara 

kimiawi dalam rongga mulut (Syahrul et al., 

2023). Chlorhexidine tidak dianjurkan digunakan 

terlalu lama karena dapat menyebabkan efek 

perubahan rasa pada mulut, deskuamasi mukosa 

oral, hingga terjadinya pembentukan kalkulus 

supragingival (Putranto, 2019). Obat herbal 

adalah obat dari hasil ekstak tanaman herbal yang 

memliki senyawa dapat mencegah atau 

menyembuhkan penyakit dengan fungsi biologis 

pada tanaman tersebut (Grenvilco, 2023). Salah 

satu tumbuhan yang dapat dijadikan tanaman 

herbal adalah meniran hijau (Phyllanthus niruri 

Linn)  

Meniran hijau memiliki kandungan 

flavonoid, alkaloid, tannin dan saponin 

(Handayani, 2016). Flavonoid mengganggu 

pembentukan dinding sel dan terjadi kerusakan 

pada membrane sel yang menyebabkan protein, 

asam nukleat, nukelotida pada bakteri mengalami 

lisis (Marselyna et al., 2022). Alkaloid dapat 

digunakan sebagai obat dan aktivator kuat bagi 

sel imun yang akan menghancurkan bakteri, 

virus, jamur, dan sel kanker (Maisarah et al., 

2023). Tannin akan menyebabkan dinding sel 

rusak dan akhirnya sel bakteri mati karena 

mengendapkan lapisan peptidoglikan (Noer et al., 

2018). 

Uji t-test paired yang dilakukan terhadap 

pelakuan sebelum dan sesudah berkumur 

menggunakan rebusan meniran hijau didapatkan 

nilai sig 0.001, diartikan bahwa terdapat 

perbedaan yang signifikan dalam perlakuan 

berkumur menggunakan rebusan meniran hijau. 

Hasil tersebut menunjukan bahwa rebusan 

meniran hijau 100% dapat mengurangi jumlah 

koloni bakteri pada rongga mulut dan dapat 

dijadikan alternatif sebagai obat kumur berbahan 

dasar alam.  

http://doi.org/10.29303/jbt.v25i2.8876


Dhiya & Dewangga, (2025). Jurnal Biologi Tropis, 25 (2): 1941 – 1947 

DOI: http://doi.org/10.29303/jbt.v25i2.8876 

 

1945 

Sejalan dengan penelitian Jannah (2024), 

bahwa meniran hijau memiliki potensi antibakteri 

terhadap Staphylococcus aureus secara in vitro 

dengan konsentrasi paling efektif yaitu 80% 

(Jannah et al., 2024) dan penelitian Pelu (2021) 

menyatakan bahwa rebusan meniran hijau 100% 

memiliki daya hambat terhadap bakteri 

Escherichia coli dengan diameter da ya hambat 

24mm (Pelu, 2021), perlu dilakukan penelitian 

mengenai uji pH untuk memastikan telah 

memenuhi kriteria pH rongga mulut dan syarat 

formula obat kumur herbal berkisar 5-7, uji 

organoleptis terhadap aroma,warna dan rasa,uji 

viskositas mengetahui tingkat kekentalan  sediaan 

obat kumur saat digunakan berkumur dalam 

mulut (Noval et al., 2020). 

Data pada tabel 3 didapatkan hasil terdapat 

perbedaan antara berkumur menggunakan 

meniran hijau 100% dengan berkumur 

menggunakan chlorhexidine 0,2%. Hasil tersebut 

menunjukan bahwa berkumur dengan rebusan 

meniran hijau 100% sebanding dengan berkumur 

chlorhexidine 0,2%. Hal ini sejalan dengan 

penelitian Tayoh (2006) menyatakan bahwa tidak 

terdapat perbedaan pengaruh berkumur rebusan 

daun wungu jika dibandingkan dengan 

chlorhexidine 0,2% terhadap jumlah koloni 

bakteri Staphylococcus dalam saliva (Tayoh, 

2006). Persamaan penggunaan bahan tanaman 

herbal yang mengandung senyawa antibakteri 

dapat menekan pertumbuhan bakteri pada rongga 

mulut.  

Penurunan nilai angka lempeng total pada 

obat kumur chlorhexidine 0,2% disebabkan 

karena kandungan kimianya yang dapat 

menghasilkan penetrasi kedalam sitoplasma dan 

pada akhirnya menyebabkan kematian 

mikroorganisme. Sedangkan, rebusan meniran 

hijau bekerja dengan cara menghambat 

metabolisme bakteri dan menyebabkan kerusakan 

pada membrane sel. Sehingga, rebusan meniran 

hijau dapat dijadikan alternatif sebagai pengganti 

obat kumur chlorhexidine 0,2%.  

 

Kesimpulan 

 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dilakukan, dapat diperoleh kesimpulan sebagai 

berikut terdapat pengaruh rebusan meniran hijau 

terhadap Angka Lempeng Total bakteri pada 

rongga mulut. Angka Lempeng Total bakteri pada 

rongga mulut hasil berkumur dengan rebusan 

meniran hijau sebanding dengan berkumur 

menggunakan chlorhexidine 0,2%. 
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