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ABSTRAK 

Pemberian informasi mengenai penyimpanan ataupun batas penggunaan obat harus dilakukan 

agar keamanan, efektivitas serta stabilitas obat tetap terjaga. Namun, dalam kenyataan nya 

pengetahuan tentang BUD (Beyond use date)  kebanyakan tidak mengetahui karena batas 

waktu BUD (Beyond use date)  dan kadaluwarsa suatu obat tidak sama. Selain itu informasi 

BUD suatu obat tidak selamanya tercantum pada wadah sekunder sediaanya. Tujuan penelitian 

ini adalah menganalisis pengaruh waktu rekonstitusi sediaan dry sirup amoksisilin terhadap 

bakteri Staphylococus Aureus dan Escherecia Colli. Metode penelitian bersifat eksperimental 

dimana pengujian menggunakan antibiotik amoksisillin 125mg terhadap bakteri Staphylococus 

Aureus dan Escherecia Colli dengan konsentrasi  2,5% 1,25%0,625% 0,3125% perlakuan  

dengan mengamati zona bening di tiap konsentrasi dengan interval waktu di hari ke 7 dan 28 . 

Data yang diperoleh diolah secara statistik dengan metode Anova. Hasil penelitian 

menunjukkan  waktu rekontitusi terbaik dalam interval waktu yang berbeda pada hari ke 7 dan 

28 dibuktikan dengan hasil diameter zona bening yang terbentuk pada cawan petri serta 

kategori hari ke 7 menunjukkan lebih baik dalam menghambat bakteri Staphylococcus aureus 

dan Escherecia coli dibuktikan dengan kategori sangat kuat dari zona bening yang terbentuk 

dalam cawan petri sedangkan dihari ke 28 menunjukan kategori kuat. 

Kata kunci : Beyond Use Date, Amoxicillin, Staphylococcus aureus, and Escherecia colli 

 

ABSTRACT 

The provision of information regarding the storage or usage limits of drugs must be carried 

out so that the safety, effectiveness, and stability of drugs are maintained. However, in reality, 

most people do not know about the BUD (beyond use date) because the BUD (beyond use date) 

deadline and the expiration date of a drug are not the same. In addition, BUD information for 

a drug is not always listed on the secondary container of its preparation. The purpose of this 

study was to analyze the effect of the reconstitution time of amoxicillin dry syrup on 

Staphylococcus aureus and Escherecia colli bacteria. The research method is experimental, in 

which the test uses the antibiotic amoxicillin 125 mg against Staphylococcus aureus and 

Escherecia colli bacteria with a concentration of 2.5%, 1.25%, 0.625%, and 0.3125% 

treatment by observing the clear zone at each concentration with time intervals on days 7 and 

28. The data obtained was processed statistically using the Anova method. The results showed 

the best reconstitution time at different time intervals on days 7 and 28, as evidenced by the 

diameter of the clear zone formed on the petri dish, and the 7th day category showed better 
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inhibition of Staphylococcus aureus and Escherecia coli bacteria, as evidenced by the very 

strong category of the clear zone that formed in the petri dish, while the 28th day showed the 

strong category. 

Keywords: Beyond Use Date, Amoxicillin, Staphylococcus aureus, and Escherecia colli 

 

PENDAHULUAN 

Suspensi amoksisilin yang telah 

direkontitusi dengan air suling mempunyai 

batasan waktu penggunaan BUD (Beyound 

use date) (Alburyhi, 2013). BUD (Beyond 

use date) adalah batas waktu penggunaan 

produk obat setelah diracik atau setelah 

kemasan primernya dibuka. BUD (Beyond 

use date)  berbeda dengan expired date 

(ED) karena ED menggambarkan batas 

waktu penggunaan produk obat setelah 

diproduksi oleh pabrik farmasi, sebelum 

kemasannya dibuka.(Diario, 2009). 

Suspensi amoksisilin dapat stabil pada suhu 

dibawah 100 C dalam jangka waktu BUD 

(Beyond use date)  selama 7 hari, dan zat 

aktif ini tidak stabil pada suhu 300 dan 400 

(Owusu, 2011). 

Obat yang BUD (Beyond use date)  

kestabilannya tidak terjamin lagi bahkan 

dapat menimbulkan masalah kesehatan. 

Diasumsikan bahwa produk yang 

mengalami penurunan kstabilan bukan 

berarti keefektifan nya dalam pengobatan 

menurun. Pemberian informasi mengenai 

penyimpanan ataupun batas penggunaan 

obat harus dilakukan agar keamanan, 

efektivitas serta stabilitas obat tetap terjaga. 

Namun, dalam kenyataan nya pengetahuan 

tentang efektivitas maupun stabilitas obat 

terkhususnya obat BUD (Beyond use date)  

kebanyakan tidak mengetahui karena batas 

waktu BUD (Beyond use date)  dan 

kadaluwarsa suatu obat tidak sama. Selain 

itu informasi bud suatu obat tidak 

selamanya tercantum pada wadah sekunder 

sediaanya (Mustafa, 2019) 

Berdasarkan latar belakang tersebut 

maka dilakukan penelitian tentang 

pengaruh waktu rekonstitusi dry syrup 

amoksillin BUD (beyound use date) 

terhadap nilai potensi pada bakteri 

staphylococuss aureus dan Escherecia 

colli.   

  

METODE PENELITIAN  

Alat dan Bahan 

Alat yang digunakan antara lain : 

Autoclave ,Cawan petri, Erlenmeyer 

(Pyrex), pinset, objek glass, pembakar 

spirtus, gelas ukur, ose, inkubator, rak 

tabung reaksi , lemari es, tabung reaksi 

(Pyrex), jangka sorong, autoclave, 

mikropipet dan  kapas steril. 

Bahan yang digunakan antara 

lain,media MHA (Mueller Hinton 

Agar),dry syrup amoksisillin 125 mg 

dengan interval waktu BUD 7 dan 28 

hari,Bakteri Staphylococuss aureus dan 

Escherecia colli 
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Jalannya Penelitian 

1. Sterilisasi Alat 

Alat dan bahan penelitian 

disterilisasi,sterilisasi menggunakan 

autoklaf pada suhu 1210 C selama 15-20 

menit. 

2. Pembuatan Larutan Mcfarland 

Larutan asam sulfat 1% 9,95 

ml,larutan barium klorida 0,05 ml.Kedua 

larutan diatas dicampurkan kedalam tabung 

reaksi dan dikocok homogen,apabila 

kekeruhan suspensi bakteri uji adalah sama 

dengan kekeruhan larutan standar,berarti 

konsentrasi suspensi bakteri adalah 100 

CFU/ml (Fatisa, 2013) 

3. Pembuatan Suspensi Bakteri  

Bakteri strain murni Staphylococus 

aureus dan Escherecia coli dibuat terlebih 

dahulu suspensi kemudian ditambahkan 

larutan NaCl Fisiologis 0,9% didalam 

tabung yang berbeda,sampai didapatkan 

kekeruhan yang yang disesuaikan dengan 

standar kekruhan Mcfarland 0,5 untuk 

mendapatkan bakteri sebanyak 108 

cfu/ml,membandingkan cukup dengan 

pegang tabung rekasi yang sudah di campur 

kemudian bandingkan kekeruhan yang 

terjadi dilihat secara visual mata dengan 

latar harus jelas supaya bisa mempokuskan 

pada area tertentu pada larutan mcfarland 

dengan suspensi bakteri yang telah dibuat 

tadi (Ibrahim, dkk 2013). 

4. Teknik Pembuatan Media Na 

Timbang 7,02 gr Nutrient Agar 

kemudian dilarutkan dalam 250 ml 

erlenmeyer sesuai dengan kebutuhan 

tambahkan aquadest sampai 

batas.Panaskan hingga mendidih,sterilkan 

selama 15 menit di autoklaf dengan tekanan 

udara 1 atm suhu 1210C.Setelah diautoklaf 

agar langsung dituangkan kedalam cawan 

petri dan didinginkan hingga agar beku 

(Silvikasari,2011). 

5. Teknik Pembuatan Media  MHA 

Media MHA (Muller Hinton Agar) 

Dibuat dengan menimbang sejumlah 

9,541gr untuk dilarutkan dalam erlenmeyer 

250 ml sesuai dengan 

kebutuhan,selanjutnya media disterilkan 

dengan autoklaf pada suhu 1210 C selama 

20 menit.Media MHA dituangkan pada 

cawan petri steril yang telah di 

autoklaf,kemudian disimpan dalam lemari 

es (Fatisa, 2013) 

6. Uji Diameter Zona Hambat 

Staphylococus aureus dan 

Escherecia Coli dengan Metode 

Sumuran  

Media Agar MHA yang masih 

dipanaskan tunggu sampai media warna 

berwarna kuning jernih kemudian biarkan 

beberapa menit sampai media dingin 

kemudian tuangkan pada cawan petri dan 

dibuatkan sumuran pada media.Setelah 

agar mengeras masukan bakteri yang telah 

disiapkan  yaitu bakteri Staphylococus 

aureus dan Escherecia Coli dengan kawat 
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ose pada media MHA.Kemudian media di 

inkubasi pada suhu 370 C selama 24 jam. 

7. Uji Kadar Hambat Minimum 

(KHM) 

Pengujian kadar hambat minimun 

(KHM) dilakukan dengan metode 

pourplate.Bakteri uji harus diencerkan 

terlebih dahulu dengan menambhakan 

bakteri kedalam larutan Nacl Fisiologis dan 

dibandingkan dengan larutan 

Mc.Farland.Suspensi bakteri  yang telah 

diencerkan diambil sebanyak 1 ml 

dituangkan kedalam cawan petri yang telah 

berisi media MHA sebanyak 20 

ml.Homogenkan biarkan sampai membeku 

kemudian dibuat lubang sumuran pada 

cawan petri dan masukan sampel pada 

masing-masing lubang dengan konsentrasi  

0,25%,0,125%,0,0625%,0,03125%.Inkuba

si selama 24 jam ukur dan amati zona 

bening yang terbentuk. Penentuan nilai 

KHM dilihat dari konsentrasi terendah 

(Ekananda,et al 2016). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Preparasi Sampel  

Pembiakan bakteri dilakukan secara 

aseptis dan hati-hati tujuan dari proses ini 

adalah mengembang biakan mikroba dari 

mikroba murni dari biakan induk yang telah 

terbukti secara ATCC(American Type 

Culture Collection) kemurnian Bakteri 

Staphylococus aureus dan Escherecia colli 

yang dapat dilihat pada Gambar1.Teknik 

yang digunakan adalah biakan cair,biakan 

cair merupakan teknik pembiakan yang 

dilakukan dengan cara memasukan kawat 

ose yang telah dioleskan dengan biakan 

murni kedalam wadah yang berisi media 

cair (Yusmaniar dkk,2017) 

Berdasarkan penelitian yang telah 

dilakukan dalam pengembangbiaka pada 

media,diperoleh setelah isolasi bakteri 

Staphylocouss aureus dan Escherecia colli 

diisolasi. Hal tersebut menunjukan 

karakteristik dari bakteri tersebut (Amaral 

et al,2013) Media uji tersebut berupa 

Medium Nutrient agar (NA) ,media ini juga 

merupakan medium yang baik sebagai 

tempat tumbuhnya beberapa bakteri gram 

positif dan gram negatif yang dimanfaatkan 

sebagai sumber nutrisi bagi pertumbuhan 

bakteri yang disterilkan dengan suhu 45-

500C sebanyak 15 ml kemudian dicampur 

dengan 0,2 ml suspensi bakteri yang telah 

disiapkan sebelumnya, selanjutnya dituang 

secara aseptik kedalam cawan petri steril 

agar tidak terkontaminasi dengan jamur 

atau bakteri lain, dibiarkan hingga 

membeku. Masing-masing konsentrasi 

sampel diambil menggunakan mikropipet 

sebanyak 20μl dimana daya tampung untuk 

tiap piper disk maksimal 20μl (Aini 

N,2015) 

Dalam penelitian ini media  Nutreint 

Agar (Na) digunakan untuk perkembngan 

bakteri dan Muller Hinton Agar (MHA) 

sebagai penguji zona bening pada bakteri 
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(Soleha,2015).Terdapat dua pengujian 

yang digunakan dalam  membandingkan 

hasil dari  aktivitas antibiotik amoksisillin 

125mg  yaitu pengujian pada  hari ke 7 dan 

hari 28.Konsentrasi sampel yang digunakan 

untuk pengujian adalah  0,25%, 0,125%, 

0,0625%,0,03125% hal ini didapatkan dari 

hasil optimasi dosis antibiotik Amoksisillin 

125 mg. 

 

 

 

 

 

 

Gambar1. Sampel bakteri induk 

Staphylocouss aureus dan 

Escherecia colli 

Uji aktivitas antibiotik dilakukan 

dengan tujuan untuk mengetahui  aktivtitas 

antibiotik amoksisillin terhadap bakteri 

Staphylococus aureus dan Escherecia coli . 

Metode yang digunakan dalam proses 

penelitian ini yaitu metode difusi sumuran 

yang di inkubasi selama 24 jam, Metode 

sumuran memiliki kelebihan yaitu lebih 

mudah mengukur luas zona hambat yang 

terbentuk karena isolat beraktivitas tidak 

hanya di permukaan atas nutrien agar tetapi 

juga sampai ke bawah (Septiani dkk, 

2017).Hasil uji aktivitas antibiotik 

amoksisillin  terhadap bakteri 

staphyloccocus aureus dan escherecia coli 

setelah di inkubasi selama 24 jam dapat 

dilihat pada Gambar 2 dan 3. 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Hasil pengukuran zona bening 

amoksisillin 125 mg terhadap 

pertumbuhan bakteri 

Staphylococcus aureus dan 

Escherecia coli. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Hasil pengukuran zona bening 

dihari ke 28 antibiotik 

amoksisillin 125 mg dalam 

pertumbuhan bakteri 

Staphylococcus aureus dan 

Escherecia coli. 
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2. Uji  Aktivitas Bakteri  

Penelitian yang dilakukan dengan 

menggunakan sampel antibiotik dry syirup 

amoksisillin 125mg untuk mengetahui 

BUD (Bayound use date) menentukan 

aktivitas antibitotik Amoksisillin terhadap 

bakteri Staphylocouss aureus dan 

Escherecia collidengan cara rekontitusi 

pada intreval waktu di hari ke 7 dan 

28.Hasil diameter pengujian aktivitas 

antibakteri sampel antibiotik dry syirup 

amoksisillin 125mg terhadap bakteri 

Staphylococus aureus dan Escherecia coli 

dapat dilihat pada tabel berikut. 

Tabel 1. Hasil uji aktivitas antibakteri 

sampel antibiotik dry syirup 

amoksisillin    

Hari 

ke 

 

Konsentrasi 

Sampel 

Diameter Zona Bening 

(mm) 

Staphylococus 

aureus 

Escherecia 

coli 

 

7 

0,25 29 mm 25  mm 

0,125 27 mm 24  mm 

0,0625 25 mm 22,5 mm 

0,03125 23 mm 21  mm 

 

 

28 

0,25 19 mm 17  mm 

0,125  18,5 mm 16  mm 

0,0625 16,5 mm 15,5 mm 

0,03125 15,5 mm 14 mm 

Berdasarkan hasil penelitian, 

Perbandingan waktu rekontitusi terbaik 

antara kedua bakteri (Staphylococcus 

aureus dan Escherecia coli) dengan interval 

waktu yang berbeda yang memberikan nilai 

KHM terbaik dilihat dari kateogori menurut 

(Surjowardjojo dkk,2015) adalah zona 

hambat kurang dari 5mm (< 5mm) 

termasuk kategori lemah,zona hambat pada 

rentang 6-10 mm termasuk dalam kategori 

sedan,rentang 11-20 mm termasuk kategori 

kuat,sedangkan diameter zona hambat pada 

rentang lebih dari 21 mm (< 21mm) sangat 

kuat.Dari kategori tersebut dapat 

disimpulkan bakteri staphylococus aureus 

hari ke 7 memberikan nilai KHM terbaik 

dengan diameter 29 mm yang termasuk 

kategori sangat kuat,sedangkan hasil hari 

ke 28 ditunjukan nilai tertinggi diameter 19 

mm masuk kategori kuat. 

Konsentrasi yang signifikan 

ditunjukan  pada bakteri staphylococus 

aureus, konsentrasi antibiotik amoksisillin 

hari ke 7 menunjukan lebih dominan dalam 

menghambat bakteri staphylococus aureus 

dan Escherecia coli dibuktikan dengan 

kategori sangat kuat dari zona bening yang 

terbentuk dalam cawan petri , dengan hasil 

konsentrasi 2,5% sebesar 29 mm 

,konsentrasi 1,25% sebesar 27mm 

,konsentrasi 0,625% sebesar 25mm, 

konsentrasi 0,3125% sebesar 23mm, 

menyimpulkan  bahwa antibiotik pada hari 

ke 7 lebih baik dalam menghambat 

pertumbuhan bakteri dibanding pada hari 

28. Hal ini selaras dengan penelitian yang 

telah dilakukan oleh (Yulianti Lestari 

dkk,2016) yang menyatakan Uji aktivitas 

penghambatan antibakteri terhadap bakteri 

Gram positif (Staphylococus aureus) lebih 

kuat dibandingkan bakteri gram negatif 

(E.coli)hal ini sesuai dengan sifat didnding 
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sel yang dimiliki bakteri tersebut,gram 

negatif lebih kompleks dibandingkan 

struktur dinding sel bakteri gram 

positif,gram negatif memiliki dinding sel 

yang terdiri dari 3 lapisan yaitu,lapisan 

luar,lapisan tengah,dan lapisan 

dalam,sedangkan bakteri gram positif 

hanya mempunyai lapisan tunggal pada 

dinding selnya, menurut (Siswandono, 

2000) menambhaknan struktur dinding sel 

bakteri gram negatif yang relatif kompleks 

akan menyebabkan senyawa antibakteri 

lebih sukar masuk kedalam sel dan 

menemukan sasaran untuk bekerja. 

Terbentuk nya zona bening menurut 

(Yunitasari,2015)yang menyebabkan 

terjadinya penghambatan karena adanya 

senyawa yang mengganggu keutuhan 

membran sel,mengambat kerja 

enzim,mengganggu sintesis protein dan 

asam nukleat serta menghambat sintesa 

dinding sel. 

3. Pengamatan 

 Pengamatan dilakukan dengan cara 

mengukur zona bening yang terbentuk 

menggunakan jangka sorong,sehingga 

dapat disebut dengan zona hambat (Susanto 

dkk ,2012) Proses ini bertujuan untuk 

mengamati hasil dari uji mikroorganisme, 

hasil uji mikrobiologi didapat dengan 

mengukur diameter zona bening disekitar 

sumuran,pengukuran zona bening 

dilakukan dengan mengukur zona bening 

yang terbentuk disekitar lubang,diameter 

zona bening yang terbentuk diukur 

menggunakan  penggaris, selanjutnya 

dihitung rata-rata zona hambat dari kedua 

pengujian pada masing-masing bakteri. 

Hasil uji mikrobiologi dari sampel dry 

syrup amoksisillin 125 mg selama rentang 

waktu 7 hari dan 28 hari terhadap bakteri 

Staphylococuss aureus dan Escherecia 

coliadalah sebagai berikut: 

Tabel 2. Hasil uji Mikrobiologi terhadap 

obat Antibiotik dry syrup 

amoksisillin. 

 
BUD Waktu Konsentrasi p 

BUD 

Staphylococus 

aureus 

7 Hari 
3,539 ± 

0,239 

0,042

* 

 28 Hari 
3,333 ± 

0,103 
 

BUD 

Eschericia 

coli 

7 Hari 
3,231 ± 

0,196 

0,004

** 

 28 Hari 
2,903 ± 

0,183 
 

Keterangan : Tabel tersebut menunjukan waktu 

rekonstruksi berpengaruh terhadap 

BUD pada ke dua bakteri karena 

nilai sig (p) dari t hit < 0,05. 

Dari hasil analisis tersebut 

menunjukan jika yang BUD terendah 

adalah yang terbaik maka pada waktu 

rekonstruksi terbaik pada kedua pengujian 

diantara hari ke 7 dengan hari ke 28 , pada 

hari ke 28 dari ke dua bakteri lebih 

menunjukan hasil resistens pada bakteri 

Escherecia colli dan staphylococcus aureus 

ditunjukan denga hasil zona bening yang 

terbentuk disekitar cawan petri. dengan 

hasil analisis berbeda sangat nyata (**) 

berbeda nyata pada level 0.01. dan pada 
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bakteri Staphylococuss Aureus dengan hasil 

analisis berbeda nyata pada level 0.05. 

Berdasarkan hasil dari pengukuran 

diameter zona bening dari sampel terlihat 

jelas bahwa setiap konsentrasi sampel 

memberikan ukuran diameter yang 

berbeda-beda.Untuk membandingkan 

aktivitas antibiotik dari tiap bakteri 

Staphylococuss Aureus dan Escherecia 

colli digunakan sampel antibiotik yaitu 

Amoksisillin 125mg dengan konsentrasi 

yang berbeda ditiap perlakuan di hari ke 7 

dan 28. Pada bakteri Staphylococcusaureus 

rata-rata memiliki zona bening 2,244 mm 

dan Escherecia colli 3,469 mm,hal ini 

diperkuat dengan pernyataan menurut 

(Kaseng,dkk,2016) Hasil postif uji aktivitas 

antimikroba tandai dengan terbentuknya 

zona bening disekitar cawan petri serta 

zona bening yang terbentuk menunjukan 

kepekaan bakteri terhadap sampel (obat) 

yang digunakan ,hal ini menunjukan 

semakin besar zona bening terbentuk maka 

telah terjadi resistensi atau melemahnya 

antibiotik terhadap antibakteri begitupun 

sebaliknya semakin kecil zona bening 

terbentuk maka antibiotik masih berpotensi 

mengahmbat bakteri. 

Hal ini menunjukkan bahwa aktivitas 

Obat antibiotik amoksisillin 125 mg pada 

hari ke 7 dan 28 masih mampu menghambat 

pertumbuhan bakteri Staphylococcus 

aureus dan Escherecia colli ditunjukan 

dengan zona bening yang terbentuk di 

sekitar permukaan cawan petri yang telah di 

inkubasi,namun dari kedua pengujian pada 

hari ke 7 berikan hasil yang lebih dominan 

dalam menghambat pertumbuhan bakteri 

dibuktikan dengan hasil zona bening yang 

tebentuk disekitar cawan petri  

Adanya perbedaan diameter dapat 

dipengaruhi oleh jenis bakteri uji yang 

digunakan. Setiap bakteri memiliki 

kepekaan yang berbeda -beda terhadap 

sampel dalam hal ini senyawa antibakteri 

dimana suatu bakteri akan membentuk 

resistensi dalam dirinya yang merupakan 

mekanisme alamiah dalam 

mempertahankan hidupnya  (Kaseng dkk, 

2016). 

Kategori diameter zona hambat pada 

semua jenis bakteri menurut Surjowardjojo 

dkk (2015) adalah zona hambat kurang dari 

5mm (< 5mm) termasuk kategori 

lemah.Zona hambat pada rentang 6-10 mm 

termasuk dalam kategori sedang. Rentang 

11-20 mm termasuk kategori 

kuat,sedangkan diameter zona hambat pada 

rentang lebih dari 21 mm (< 21mm) 

termasuk kategori sangat kuat,maka dari 

hasil data diatas Gambar Dilihat dari 

diameter zona hambat yang terbentuk dari 

beberapa perlakuan diatas,dapat di 

kategorikan kekuatan aktivitas antibakteri. 

4. Analisis statistik  

Analisis statistika dalam penelitian 

ini dilakukan untuk mengetahui adanya 

perbedaan nilai antibakteri terhadap 
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antibiotik dry syirup amoksisillin 125mg 

yang telah diuji terhadap bakteri 

staphylococcus aureus dan escherecia 

coli.Analisis data dimulai dengan uji 

normalitas untuk mengetahui kenormalan 

dari berbagai data yang didapat.Selanjutnya 

dilakukan uji shapiro wilk yang efektif dan 

valid digunakan untuk sampel berjumlah 

kecil tahapan selanjutnya dilakukan uji t 

untuk memperkirakan interval rata-rata 

pada sampel serta untuk menguji hipotesis 

tentang rata-rata pada sampel. 

4.1 Uji normalitas 

Uji Normalitas digunakan untuk 

mengetahui apakah data terdistribusi 

dengan normal atau tidak, uji yang 

digunakan dalam penelitian ini 

menggunakan metode uji normalitas 

dengan uji Shapiro-Wilk karena sampel 

kurang dari 50, 

Dasar pengambilan keputusan dalam 

uji normalitas yakni : jika nilai signifikansi 

lebih besar dari 0,05 maka data tersebut 

berdistribusi normal. Sebaliknya, jika nilai 

signifikansi lebih kecil dari 0,05 maka data 

tersebut tidak berdistribusi normal. 

Berdasarkan output di atas, diketahui 

bahwa nilai Asymp. Sig. (2-tailed)  

Shapiro-Wilk data pada H7 (Hari Ke-7) dan 

H28 (Hari Ke-28) pada bakteri 

Staphylococuss Aureus serta Eschericia 

Coli memiliki nilai lebih besar dari 0,05, 

sehingga dapat  disimpulkan bahwa pada 

data dipenelitian ini berdistribusi normal.  

4.2 Uji Homogenitas 

Uji Homogenitas digunakan sebagai 

bahan acuan untuk menentukan keputusan 

uji statistik. Adapun dasar pengambilan 

keputusan dalam uji homogenitas adalah :  

1. Jika nilai signifikansi < 0,05, maka 

dikatakan bahwa varian dari dua 

atau lebih kelompok populasi data 

adalah tidak sama.  

2. Jika nilai signifikansi > 0,05, maka 

dikatakan bahwa varian dari dua 

atau lebih kelompok populasi data 

adalah sama.  

Hasil pengujian Uji Homogenitas 

pada data H7 memiliki nilai Sig 0,009 dan 

H28memiliki nilai Sig 0,043 menunjukan 

nilai Sig lebih besar dari 0,05 dan dapat 

disimpulkan bahwa kedua data tersebut 

tidak homogen. 

4.3 Uji Independent Sample T-Test H7 

Bakteri Eschericia Coli dan  

Staphylococuss Aureus 

Berdasarkan hasil pengujian tabel Uji 

Independent Sample T-Test pada hari ke-7 

didapat nilai rata-rata bakteri Eschericia 

Coli sebesar 22,8125dan nilai rata-rata 

bakteri Staphylococuss Aureus sebesar 

22,8125, kedua bakteri tersebut memiliki 

perbedaan rata-rata sebesar 2,93750 dengan 

nilai Sig sebesar 0,009 lebih kecil dari 0,05 

maka dapat dinyatakan bahwa peda 

pengujian hari ke-7 terdapat perbedaan 

signifikan antara bakteri Eschericia Coli 

dan Staphylococuss Aureus. 
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4.4 Uji Independent Sample T-Test 

H28 Bakteri Eschericia Coli dan 

Staphylococuss Aureus 

Berdasarkan hasil pengujian tabel Uji 

Independent Sample T-Test pada hari ke-28 

didapat nilai rata-rata bakteri Eschericia 

Coli sebesar 15,6250 dan nilai rata-rata 

bakteri Staphylococuss Aureus sebesar 

17,0875, kedua bakteri tersebut memiliki 

perbedaan rata-rata sebesar 1,46250 dengan 

nilai Sig sebesar 0,040 lebih kecil dari 0,05 

maka dapat dinyatakan bahwa peda 

pengujian hari ke-28 terdapat perbedaan 

signifikan antara bakteri Eschericia Coli 

dan Staphylococuss Aureus. 

4.5 Tabel Uji Paired T-Test Pengujian 

Hari Ke-7 dan Hari Ke-28 

Berdasarkan hasil pengujian tabel Uji 

Paired T-Test didapat nilai rata-rata 

Pengujian Hari Ke-7 sebesar 16,3563 dan 

nilai rata-rata Pengujian Hari Ke-28 sebesar 

24,2813, pengujian rantang hari tersebut 

memiliki perbedaan rata-rata sebesar 

7,92500 dengan nilai Sig sebesar 0,000 

lebih kecil dari 0,05 maka dapat dinyatakan 

bahwa terdapat perbedaan signifikan antara 

pengujian Hari Ke-7 dan Hari Ke-28. 

4.6 Uji Paired T-Test Konsentrasi 

Bakteri Staphylococuss Aureus 

Pengujian Hari Ke-7 dan Hari Ke-

28 

Berdasarkan hasil pengujian tabel Uji 

Paired T-TestBakteri Staphylococuss 

Aureus didapat nilai rata-rata Pengujian 

Hari Ke-7 sebesar 3,5388 dan nilai rata-rata 

Pengujian Hari Ke-28 sebesar 3,2000, 

pengujian rantang hari tersebut memiliki 

perbedaan rata-rata sebesar 0,33875 dengan 

nilai Sig sebesar 0,014 lebih kecil dari 0,05 

maka dapat dinyatakan bahwa terdapat 

perbedaan signifikan antara pengujian Hari 

Ke-7 dan Hari Ke-28 pada Bakteri 

Staphylococuss Aureus. 

4.7 Uji Paired T-Test Konsentrasi 

Bakteri Eschericia Colli Pengujian 

Hari Ke-7 dan Hari Ke-28 

Berdasarkan hasil pengujian tabel Uji 

Paired T-Test Bakteri Eschericia 

Colididapat nilai rata-rata Pengujian Hari 

Ke-7 sebesar 3,3325 dan nilai rata-rata 

Pengujian Hari Ke-28 sebesar 2,8838, 

pengujian rantang hari tersebut memiliki 

perbedaan rata-rata sebesar 0,44875 dengan 

nilai Sig sebesar 0,000 lebih kecil dari 0,05 

maka dapat dinyatakan bahwa terdapat 

perbedaan signifikan antara pengujian Hari 

Ke-7 dan Hari Ke-28 pada Bakteri 

Eschericia Coli. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

telah dilakukan ,maka dapat diambil 

kesimpulan sebagai berikut : 

1. Waktu rekontitusi sediaan dry syrup 

amoksisillin 125 mg mempengaruhi 

nilai KHM pada kedua bakteri 

(Staphylococcus aureus dan 

Escherecia colli). 
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2. Perbandingan waktu rekontitusi 

terbaik antara kedua bakteri        

(Staphylococcus aureus dan 

Escherecia coli) adalah hari ke 7 yang 

memberikan nilai KHM terbaik 

dengan diameter 29 mm yang 

termasuk kategori sangat 

kuat,sedangkan hasil hari ke 28 

ditunjukan nilai tertinggi diameter 19 

mm masuk kategori kuat. 

 

SARAN 

Perlu dilakukan penelitian lanjutan 

terkait BUD ( Byound use date) terhadap 

lebih banyak obat dan interval waktu lebih 

lama. 
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