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Abstract. The emergence of Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) 

strains has led to the need for alternative treatments to natural products such as coffee. 

Arabica coffee contains chlorogenic acid and caffeic acid which play an antibacterial 

role against MRSA. Arabica coffee water extract also has antibacterial properties 

against S.aureus. This experimental research tested the inhibitory power of Arabica 

coffee bean water extract against MRSA bacteria. The method used was Kirby-Bauer 

disk diffusion with Arabica coffee bean water extract treatment groups of 100% and 

50% concentration, vancomycin positive control and distilled water negative control. 

The research was carried out in the Microbiology Lab of FK Unpad from March to 

October 2023. The results of the antibacterial test showed that there was an inhibition 

zone in the Arabica coffee bean water extract with a concentration of 100% and 50% 

in the MRSA bacterial culture. The results of the inhibition zone diameter test for 

each concentration will be analyzed and explained descriptively. This can be 

concluded that there is an inhibitory effect of Arabica coffee bean water extract at 

concentrations of 100% and 50% on MRSA bacterial cultures. 

Keywords: Arabica Coffee, Inhibitory Power, Methicillin-Resistant 

Staphylococcus aureus (MRSA). 

Abstrak. Munculnya strain resisten Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus 

(MRSA) menyebabkan dibutuhkannya pengobatan alternatif produk alam seperti 

kopi. Kopi Arabika mengandung asam klorogenat dan asam kafeat yang berperan 

antibakteri terhadap MRSA. Ekstrak air kopi Arabika juga memiliki antibakteri 

terhadap S.aureus. Penelitian eksperimental ini menguji daya hambat ekstrak air biji 

kopi Arabika terhadap bakteri MRSA Metode yang digunakan adalah disk diffusion 

Kirby-Bauer dengan kelompok perlakuan ekstrak air biji kopi Arabika konsentrasi 

100% dan 50%, kontrol positif vankomisin dan kontrol negatif aquades. Penelitian 

dilakukan di Lab Mikrobiologi FK Unpad bulan Maret hingga Oktober 2023. Hasil 

uji antibakteri menunjukkan adanya zona inhibisi pada ekstrak air biji kopi Arabika 

konsentrasi 100% dan 50% pada kultur bakteri MRSA. Hasil uji daya hambat 

diameter zona hambat dari masing-masing konsentrasi akan dianalisis dan dijelaskan 

secara deskriptif. Hal ini dapat disimpulkan terdapat daya hambat ekstrak air biji kopi 

Arabika pada konsentrasi 100% dan 50% pada kultur bakteri MRSA. 

Kata Kunci: Kopi Arabika, Daya Hambat, Methicillin-Resistant Staphylococcus 

aureus (MRSA).  
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A. Pendahuluan 

Resistensi antibiotik merupakan masalah yang seringkali dihadapi dalam pengobatan infeksi 

bakteri (1). Penggunaan antibiotik yang berlebihan dan disalahgunakan dapat menyebabkan 

penyebaran strain resisten (1). Akibatnya, banyak bakteri patogen berbahaya menjadi resisten 

terhadap antibiotic (1). Resistensi antibiotik terjadi karena beberapa proses biokimia yaitu: 

pencegahan antimikroba mencapai target (dengan secara aktif mengeluarkan senyawa 

antimikroba atau menurunkan penetrasi antimikroba), perubahan molekul antimikroba, lokasi 

target terjadi perubahan dan/atau terlewati, dan resistensi karena proses adaptif sel global (2). 

Salah satu contoh dari bakteri patogen yang mengalami resistensi antibiotik adalah 

Staphylococcus aureus (1). Bakteri ini adalah penyebab paling umum dari infeksi nosokomial 

dan penyebab utama kematian pada pasien rawat inap (1). Staphylococcus aureus resisten 

terhadap methicillin, atau yang dikenal Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) 

merupakan Staphylococcus aureus yang resisten terhadap banyak obat atau multidrug-resistant 

microorganisms (MDRM) (1). Resistensi terjadi karena bakteri memiliki gen mecA yang 

mengkode Penicillin Binding Protein 2a (PBP2a) yang memiliki afinitas rendah untuk beta-

lactam antibiotik sehingga terjadi resistensi antibiotik terhadap methicillin (3). Pembentukan 

biofilm yang membuat perlindungan pada bakteri Staphylococcus aureus juga menjadi salah 

satu penyebab resistensi antibiotik. Bakteri menjadi resisten terhadap antibiotik 10-1000 kali 

lebih dibandingkan yang tidak dilapisi biofilm (4). 

Infeksi MRSA masih terus meningkat di beberapa bagian dunia terutama sering 

ditemukan sebagai patogen utama di negara berkembang dan merupakan salah satu penyebab 

Healthcare-Associated Infections (HAIs) (3). Asia merupakan salah satu benua dengan tingkat 

MRSA tertinggi, baik Community-Acquired MRSA (CA-MRSA) atau Health care-associated 

MRSA (HA MRSA) (3). Estimasi MRSA adalah 28% di Hongkong dan Indonesia (3). 

Gejala infeksi MRSA dalam setting health care dan community sebagian besar bersifat 

cutaneous meliputi selulitis, abses, atau keduanya (5). Nyeri dan produksi pus pada lokasi 

infeksi adalah karakteristik infeksi S aureus dan sering didampingi oleh inflamasi dan 

pembengkakan.6 Infeksi kulit cutaneous ini bisa invasi ke lapisan jaringan yang lebih dalam 

dan menjadi menyebar (5). Bakteremia MRSA memiliki tingkat mortalitas yang mencapai 20-

30% melebihi methicillin-sensitive Staphylococcus aureus (MSSA) (6). Prognosis dari infeksi 

MRSA relatif buruk, sebagian dikarenakan keterbatasan vankomisin yang merupakan 

pengobatan standar dari MRSA (6). Obat antibiotik yang dipilih sebagai lini pertama 

pengobatan infeksi MRSA adalah vankomisin atau daptomisin dengan agen alternatif yang bisa 

digunakan yaitu telavansin, ceftarolin, dan linezolid (7). Telah diidentifikasi bahwa terjadi 

perkembangan resistensi terhadap obat-obatan tersebut (8). Dilaporkan terdapat strain MRSA 

yang resisten terhadap vankomisin yaitu vancomycin resistant Staphylococcus aureus (VRSA 

dan VISA) dan terjadi peningkatan minimum inhibitory concentration (MIC) yang 

mengindikasikan penurunan suseptibilitas. Alasan ini menyebabkan pilihan terapeutik menjadi 

semakin sempit di masa yang akan datang sehingga dibutuhkan pengobatan alternatif (8). 

Produk alam telah diidentifikasi memiliki aktivitas anti-MRSA sehingga memiliki prospek 

untuk dipertimbangkan sebagai pengobatan infeksi MRSA (8). Terdapat berbagai produk alam 

yang dapat digunakan sebagai pengobatan alternatif dalam pengobatan infeksi MRSA seperti 

biji kopi (8). 

Kopi selain terkenal akan aroma dan rasanya yang khas, kopi juga bermanfaat dalam 

Kesehatan. Kopi mudah untuk didapatkan di Indonesia terutama di pulau Jawa dan dengan harga 

yang terjangkau (9). Kopi terbukti memiliki efek antimikroba terhadap S. aureus dan dapat 

menurunkan kemungkinan MRSA nasal carriage (10). Komponen dalam kopi seperti flavonoid, 

CGA, caffeic acid (CA), trigonelline, kafein, dan protocatechuic acid memainkan peran sebagai 

agen antimikroba (11). Coffea arabica (kopi Arabika) merupakan spesies kopi yang paling 

banyak dihasilkan di dunia melebihi kopi Robusta (12). Biji kopi Arabika memiliki komponen 

kimia chlorogenic acid yang memiliki efek antibakteri terhadap MRSA sekitar 6,7-9,2% dan 

caffeic acid yang terbukti menurunkan pertumbuhan bakteri MRSA (MIC < 250 μg/mL) 

(10)(13)(14). Terbukti bahwa total polyphenol seperti chlorogenic acid dan caffeic acid yang 

diteliti pada biji kopi yang dipanggang (roasted) pada biji kopi Arabika memiliki kandungan 
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polyphenol lebih tinggi dibandingkan biji kopi Robusta (15). 

Penelitian Buzanello dkk menemukan bahwa ekstrak air kopi Arabika memiliki level 

chlorogenic acid (CGA) yang paling tinggi, diikuti dengan alkaloids trigonelline sebagai 

senyawa kedua tertinggi, serta kafein, dan caffeic acid (16). Ekstrak air kopi Arabika juga 

memiliki efek antibakteri yang terutama aktif terhadap S. epidermidis, E. faecalis dan S. 

aureus.(17) Berdasarkan penelitian oleh Hendro, ekstrak air kopi dengan kafein sudah terbukti 

memiliki zona inhibisi lebih besar daripada kopi tanpa kafein terhadap bakteri MRSA (18). Zona 

inhibisi ekstrak air kopi dengan kafein dalam konsentrasi 50% menunjukkan diameter sebesar 

22-26 mm melebihi vankomisin yang memiliki diameter 22 mm (18). Dalam penelitian uji kadar 

konsentrasi kadar hambat minimum (KHM) oleh Amwalia dkk, ekstrak air kopi baru 

menunjukkan terjadinya penurunan jumlah bakteri MRSA pada konsentrasi 50% ke atas (19). 

Oleh karena itu, digunakan ekstrak air biji kopi Arabika pada konsentrasi 50% dan 100% 

sebagai kelompok perlakuan. 

Vankomisin merupakan antibiotik yang paling lama digunakan untuk pengobatan 

bakteremia MRSA (7). Vankomisin mengikat bagian D-Ala-D-Ala yang dapat mencegah 

transpeptidase cross-linking rantai peptidoglikan sehingga menghambat formasi dinding sel 

bakteri MRSA (20). Penelitian yang dilakukan oleh Hendro, vankomisin dijadikan sebagai 

kontrol positif pada peneltian terhadap bakteri MRSA menunjukkan diameter zona inhibisi 22 

mm (18). Penelitian yang dilakukan oleh Gede dkk, juga menunjukkan vankomisin sebagai 

kontrol positif memiliki rata-rata diameter zona hambat pada kultur bakteri MRSA 18-19 mm 

(21). Oleh karena itu, vankomisin tergolong antibiotik yang terbukti mampu menghambat 

pertumbuhan bakteri MRSA sehingga pada penelitian ini digunakan antibiotik vankomisin 

sebagai kontrol positif. 

Akuades merupakan air yang berasal dari penyulingan sehingga bebas dari zat-zat 

pengotor atau bersifat murni (22). Akuades dapat dijadikan sebagai kontrol negatif yang tidak 

menerima perlakuan sehingga tidak akan menunjukkan inhibisi pertumbuhan bakteri. Penelitian 

oleh Rubinadzari dkk, menggunakan akuades sebagai kontrol negatif menunjukkan tidak adanya 

zona inhibisi atau memiliki diameter zona inhibisi 0 mm pada kultur bakteri Staphylococcus 

aureus (23). Oleh karena itu, pada penelitian ini digunakan aquades sebagai kontrol negative 

Penelitian-penelitian terdahulu masih belum dipastikan apakah ekstrak air kopi Arabika 

menghasilkan zona hambat terhadap kultur bakteri MRSA, sehingga dilakukan penelitian 

mengenai uji daya hambat ekstrak air biji kopi Arabika pada kultur bakteri MRSA.Berdasarkan 

latar belakang yang telah diuraikan, maka perumusan masalah dalam penelitian ini sebagai 

berikut: “Apakah ekstrak air biji kopi Arabika mempunyai daya hambat pada kultur bakteri 

MRSA?”. Selanjutnya, tujuan dalam penelitian ini adalah “Menilai daya hambat ekstrak air biji 

kopi Arabika pada kultur bakteri MRSA”. 

B. Metodologi Penelitian 

Peneliti menggunakan metode eksperimental secara in vitro untuk melihat daya hambat yang 

dihasilkan oleh ekstrak air kopi Arabika terhadap isolat MRSA dengan kelompok kontrol 

vankomisin dan aquades. 

Dengan teknik ekstraksi air biji kopi Arabika dibuat dengan cara maserasi dengan 

pelarut air. Pengenceran kemudian dilakukan menjadi konsentrasi 50% dan 100%.  

Uji antibakteri menggunakan metode disk diffusion Kirby-Bauer dengan media 

Mueller-Hinton Agar (MHA). Bakteri uji yang telah diisolasi ditanamkan pada media Mueller-

Hinton Agar (MHA) kemudian paper disk yang telah direndam oleh masing-masing variabel 

diletakan di atas Mueller-Hinton Agar (MHA) lalu diinkubasi selama 24 jam pada suhu 37°C. 

Kemudian zona inhibisi (jernih) dihitung menggunakan penggaris atau jangka sorong. 

C. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

Berdasarkan hasil uji daya hambat, ekstrak air biji kopi Arabika pada konsentrasi 100% dan 

50% menunjukkan zona hambat terhadap bakteri MRSA yang terlihat sebagai area bening di 

sekeliling cakram yang tertera pada gambar 1. 
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Gambar 1. Zona Hambat Ekstrak Air Bubuk Kulit Kayu Manis Konsentrasi 100% dan 50% 

terhadap Bakteri MRSA pada Cawan Petri 

Zona hambat ekstrak air biji kopi Arabika pada konsentrasi 100% adalah 16 mm, 

sedangkan pada konsentrasi 50% adalah 10 mm. Zona hambat kontrol positif Vankomisin 

memiliki diameter 22 mm, sedangkan kontrol negative aquades memiliki diameter zona hambat 

0.00 mm yang terlihat pada gambar 2. 

 

 

Gambar 2. Zona Hambat Kontrol Positif Vankomisin dan Kontrol Negatif Aquades terhadap 

Bakteri MRSA pada Cawan Petri 

Berdasarkan hasil penelitian, ekstrak air biji kopi Arabika pada konsentrasi 100% 

menunjukkan zona hambat 16 mm sedangkan pada konsentrasi 50% menunjukkan zona hambat 

10 mm pada kultur bakteri MRSA. Zona minimal kontrol positif vankomisin pada standar 

kriteria CLSI untuk kategori sensitif adalah ≥ 15 mm, maka ekstrak air biji kopi Arabika pada 

konsentrasi 100% memenuhi kriteria sensitif CLSI terhadap bakteri MRSA sedangkan pada 

konsentrasi 50% tidak memenuhi kriteria sensitif CLSI terhadap bakteri MRSA (24). 

Penelitian terdahulu oleh Maya dkk, menunjukkan bahwa ekstrak bubuk biji kopi dapat 

menginhibisi pertumbuhan MRSA (25). Hal ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan 

yang menunjukkan ekstrak air biji kopi Arabika memiliki aktivitas antibakteri terhadap bakteri 

MRSA.  

Kopi Arabika dapat menghasilkan aktivitas antibakteri karena adanya peran beberapa 

komponen kimiawi seperti flavonoid, CGA, caffeic acid (CA), trigonelline, kafein, dan 

protocatechuic acid (11). Asam klorogenat (CGA) memberikan aktivitas antibakteri dengan 

mengubah permeabilitas, membuat komponen intraseluler keluar, merusak membran, dan 

menurunkan aktivitas efluks pada sel bakteri (11).  

Penelitian oleh Adriana dkk menunjukkan, biji kopi Arabika yang tidak mengalami 

proses pemanggangan memiliki komponen kimiawi CGA yang lebih besar dibandingkan biji 
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kopi Arabika yang mengalami proses pemanggangan (25). Salah satu komponen kimiawi yang 

terdegradasi pada proses pemanggangan adalah asam klorogenat (CGA) yang memiliki sifat 

antibakteri terhadap bakteri MRSA (25). Penelitian oleh Garcia dkk juga menunjukkan 

komponen tertinggi pada ekstrak air kopi yaitu flavanone, dyhydroflavonol, dan karbohidrat, 

sedangkan komponen tertinggi pada ekstrak ethanol ampas kopi yaitu flavonoid dan 

caffeoylquinic acid (26). Terbukti ekstrak ethanol memiliki aktivitas antibakteri yang lebih besar 

dibandingkan ekstrak air. Hal ini menunjukkan bahwa ekstrak biji kopi Arabika dalam bentuk 

ekstrak air memilki komponen kimia flavonoid yang rendah dan aktivitas antibakteri yang lebih 

rendah (26). Faktor-faktor tersebut menyebabkan ekstrak air biji kopi Arabika pada konsentrasi 

50% tidak sensitif terhadap bakteri MRSA menurut standar CLSI Vankomisin yaitu karena 

proses pemanggangan biji kopi dan bentuk ekstrak yang berupa ekstrak air. 

D. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, dapat disimpulkan bahwa ekstrak air biji kopi 

Arabika pada konsentrasi 100% dan 50% mempunyai daya hambat terhadap bakteri MRSA.  
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