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Abstrak

Penyebaran virus Covid-19 yang sangat cepat menyebabkan WHO menetapkan wabah Covid-19
sebagai pandemi global. Penggunaan hand sanitizer pada saat ini sudah semakin luas. Daun
kemangi dan lidah buaya memiliki potensi untuk dikembangkan sebagai antiseptik tangan karena
mengandung senyawa metabolit sekunder seperti flavonoid, alkaloid, saponin dan tanin.
Penelitian ini bertujuan untuk memformulasikan sediaan spray antiseptik tangan non alkohol
infusa daun kemangi dan lidah buaya dan menguji aktivitas antibakteri terhadap bakteri
Staphylococcus aureus ATCC 25923. Formulasi sediaan spray antiseptik tangan dengan variasi
konsentrasi ekstrak yaitu F1 (20%), F2 (40%), F3 (60%), F4 (80%), dan (F5 100%). Pengujian
aktivitas antibakteri dengan metode difusi agar dengan mengukur diameter zona hambat bakteri
Staphylococcus aureus. Hasil penelitian didapatkan bahwa kelima formula sediaan spray
antiseptik tangan non alkohol infusa daun kemangi dan lidah buaya berbentuk cairan, memiliki
warna yang mencolok, bau yang sama dan stabil selama masa penyimpanan 14 hari. Sediaan
terlihat homogen saat dioleskan diobjek glass. Uji pH yang dihasilkan dari sediaan spray
antiseptik tangan ini berkisar antara 4,5- 6,5. Hasil uji aktivitas antibakteri diperoleh daya hambat
bakteri Staphylococcus aureus pada F3 (60%) sebesar 5,14 mm, F4 (80%) sebesar 6,24 mm, dan
F5 (100%) sebesar 7,26 mm yang tergolong kekuatan sedang.

Kata Kunci: daun kemangi, infusa, lidah buaya, Spray antiseptik, Staphylococcus aureus.

Abstract

The rapid spread of the Covid-19 virus has caused the WHO to declare the Covid-19 outbreak a
global pandemic. However, public awareness of the importance of maintaining hand hygiene is
still very low. The use of hand sanitizers is now increasingly widespread. Basil leaves and aloe
vera have the potential to be developed as hand antiseptics because they contain secondary
metabolites such as flavonoids, alkaloids, saponins and tannins. This study aims to formulate a
non-alcoholic hand antiseptic spray preparation of basil and aloe vera infusion and whether it
has antibacterial activity against Staphylococcus aureus ATCC 25923. Formulation of hand
antiseptic spray preparation use various extract concentrations, namely F1 (20%), F2 (40%), F3
(60%), F4 (80%), and (F5 100%). Testing of antibacterial activity by agar diffusion method
measuring the diameter of the inhibition zone of Staphylococcus aureus bacteria. From the
results of the study, it was found that the five non-alcoholic hand antiseptic spray formulations
infusion of basil and aloe vera leaves were in liquid form, had striking colors, had the same odor
and were stabel for 14 days. The preparation looks homogeneous when applied to a glass object.
The pH produced from this hand antiseptic spray preparation ranged from 4.5 to 6.5. The results
of the antibacterial activity test showed that the inhibition of Staphylococcus aureus bacteria at
F3 (60%) was 5.14 mm, F4 (80%) was 6.24 mm, and F5 (100%) was 7.26 mm which was
classified as medium strength.
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Pendahuluan

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19)
adalah penyakit menular yang disebabkan oleh
Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2
(SARS-CoV-2). Penyakit ini pertama kali
ditemukan pada akhir tahun 2019 di Kota Wuhan,
Provinsi Hubei Cina, dan menyebar dengan cepat
ke seluruh negara Timur lainnya. Pada bulan Maret
2020, World Health Organization (WHO)
menetapkan wabah Covid-19 sebagai pandemi
global. Menjaga kebersihan tangan dengan
mencuci tangan salah satu cara untuk
meminimalisir jumlah patogen penyebab penyakit
dan infeksi dalam tubuh (Andila, 2020).

Pada umumnya mencuci tangan dilakukan
dengan membasuh tangan menggunakan sabun dan
air mengalir, namun di era globalisasi sekarang ini,
masyarakat lebih memilih sesuatu yang lebih
murah, praktis dan serba instan, seperti
penggunakan pembersih tangan antiseptik yang
dikenal dengan hand sanitizer (Srikartika, et al.,
2016). Penggunaan hand sanitizer saat ini sudah
semakin luas. Namun, beberapa jenis hand
sanitizer yang beredar dipasaran  masih
menggunakan alkohol dengan konsentrasi £50% -
70% sebagai bahan antibakterinya.

Penggunaan alkohol sebagai bahan aktif
dalam pembersih tangan cenderung dihindari dan
dirasa kurang aman terhadap kesehatan karena
alkohol merupakan pelarut organik yang dapat
melarutkan lapisan lemak dan sebum pada kulit.
Selain itu juga, alkohol memiliki sifat mudah
terbakar dan pada pemakaian berulang dapat
menyebabkan kekeringan dan iritasi pada kulit,
sehingga harus berhati-hati dalam penggunaannya
(Dewi, et al., 2006).

Bakteri Staphylococcus aureus merupakan
flora normal pada kulit, saluran napas dan saluran
pencernaan  manusia.  Bakteri  ini  dapat
menyebabkan infeksi pada manusia terutama pada
membrane  mukosa daerah nasal, saluran
pernapasan dan saluran pencernaan (Brooks,
2007). Bakteri Staphylococcus aureus ini
menghasilkan enteroksin yang dapat menyebabkan
diare dan banyak ditemukan ditelapak tangan dan
sela-sela jari tangan (Fathoni, dkk., 2019).
Kemangi (Ocimum basilicum L.) merupakan
tanaman yang sangat mudah didapat hampir
diseluruh Indonesia karena dapat tumbuh liar dan
dibudidayakan.  Secara  tradisional  banyak
digunakan sebagai obat sakit perut, obat demam,
menghilangkan bau mulut, dan sebagai sayuran
(Angelina, dkk., 2015).

Berdasarkan  skrining  fitokimia  yang
dilakukan oleh Hartanto (2016), infusa daun
kemangi (Ocimum basilicum L.) mengandung
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senyawa flavonoid, tannin, saponin dan alkaloid.
Senyawa-senyawa ini  merupakan  senyawa
polifenol yang memiliki hubungan dengan potensi
sebagai antibakteri. Hal ini didukung juga dengan
hasil penelitiannya yang memperlihatkan bahwa
infusa daun kemangi (Ocimum basilicum L.)
memiliki kemampuan sebagai antibakteri terhadap
bakteri Staphylococcus aureus, dengan konsentrasi
terkecil  (20%) sudah dapat menghambat
pertumbuhan bakteri. Selain kemangi, tumbuhan
lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.) juga banyak
dimanfaatkan  Berdasarkan  penelitian  yang
dilakukan oleh Handayani (2019), lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f.) memiliki kandungan
saponin, flavonoid, dan tanin yang berperan
sebagai antibakteri. Ekstrak etanol lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f) memiliki aktivitas
antibakteri terhadap bakteri Staphylococcus aureus
dengan diameter zona hambat optimum pada
konsentrasi  4,5% dengan  diameter 10,8
mm.masyarakat Indonesia sebagai tanaman yang
berkhasiat obat. Berdasarkan uraian diatas,
kombinasi dari daun kemangi (Ocimum basilicum
L) dan lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.)
memiliki potensi untuk dimanfaatkan sebagai
antiseptik tangan.

Metode Penelitian

Sampel yang digunakan pada penelitian ini
adalah sedian Spray antiseptik tangan non alkohol
dari kombinasi infusa daun kemangi (Ocimum
basilicum L.) sebanyak 250 ml dan lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f.) sebanyak 250 ml yang
dibuat dalam berbagai konsentrasi dalam
formulasi.

Determinasi tanaman kemangi (Ocimum
basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.)
Burm.f) dilakukan di Laboratorium Herbarium
FMIPA Biologi Universitas Andalas. Pembuatan
infusa daun kemangi (Ocimum sactum L.) dipakai
konsentrasi 100% adalah 250 gram daun kemangi
(Ocimum sactum L.) yang Kkering, kemudian
dimasukkan ke dalam panci dan diberi agquadest
sebanyak 250 ml, dipanaskan di atas penangas air
sampai suhu 90°C selama 15 menit sambil sesekali
diaduk, kemudian diperas selagi panas dengan
menggunakan kain flannel dalam labu ukur,
tambahkan air panas secukupnya melalui ampas
hingga diperolen volume 250ml (Napitupilu,
2018).

Infusa lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.)
dilakukan dengan mengambil hasil penyaringan
lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f) sebanyak
250 gram ditambahkan dengan air 250ml,
kemudian panaskan di atas penangas air sampai
suhu 90°C selama 15 menit sambil sesekali diaduk,
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kemudian disaring ke dalam gelas ukur dengan
menggunakan corong kaca yang telah dilapisi
dengan kertas saring. Tambahkan agquadest hingga
diperoleh volume 250 ml (Cahyani, dkk., 2019).

Pembuatan infusa kombinasi daun kemangi
(Ocimum sactum L.) dan lidah buaya (Aloe vera
(L.) Burm.f.) dilakukan dengan cara mencampur
kedua bahan dengan rasio perbandingan 1:1 selagi
panas. Rasio 1:1 didapatkan dengan mencampur
250ml infusa daun kemangi (Ocimum sactum L.)
dan 250 ml infusa lidah buaya (Aloe vera (L.)
Burm.f.) sambil diaduk, sehingga didapatkan
infusa kombinasi rasio 1:1 sebanyak 500 ml
dengan konsentrasi 100% b/v (Putri, R.N, 2017).

Formula spray antiseptik yang digunakan
pada penelitian ini mengacu pada penelitian
Andayani dkk (2020) dengan modifikasi.

Table 1.
Formulasi Spray Antiseptik

Formulasi

Fl F2 F3 F4 F5
Kombinast infusa | 20% 40% 60% | 80% | 100%
daun kemangi dan
lidah buaya

Gliserin 1% 1% 1% 1% 1%
Natrium metabisulfite | 02% | 02% | 02% | 02% | 02%
TEA 05% | 05% | 05% | 05% | 05%
Adquadest Add Add Add | Add Add
100ml | 100ml [ 100 ml | 100 ml | 100ml

Komposisi

Pembuatan spray antiseptik infusa kombinasi
daun kemangi (Ocimum sactum L.) dan lidah
buaya (Aloe vera) yaitu dengan mencampur infusa
kombinasi daun kemangi (Ocimum sactum L.) dan
lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.) dengan
gliserin  dan  natrium  metabisulfite  yang
sebelumnya sudah dilarutkan dengan aquadest,
diaduk hingga tercampur rata. Kemudian
tambahkan aquadest sampai dengan volume
100ml, lalu tambahkan TEA sambil diaduk
perlahan hingga homogen.

Evaluasi sediaan spray antiseptik yang
dilakukan antara lain uji organoleptik, uji pH, uji
homogenitas, uji aktivitas antibakteri. Analisis data
penelitian dilakukan menggunakan statistik.

Haslil

Uji Fitokimia dilakukan untuk
mengidentifikasi ada atau tidaknya kondungan
metabolit sekunder di dalam infusa kombinasi
daun kemangi dan lidah buaya. Hasilnya
ditampilkan dalam tabel berikut:
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Tabel 2
Skrining Fitokimia Infusa
No. Senyawa Aktif Hasil

Flavonoid +
Alkaloid +
Saponin +

Tanin +

HlwINE

Hasil pemeriksaan stabilitas terhadap sediaan
spray antiseptik tangan non alkohol infusa daun
kemangi (Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f) yang dilakukan secara
subjektif pada masing-masing formula dengan
melihat bentuk, warna, dan bau tiap sediaan. Hasil
menunjukan  bahwa masing-masing formula
memiliki bentuk sediaan, warna dan bau yang tidak
berubah serta stabil selama penyimpanan.

Hasil pemeriksaan sediaan spray antiseptik
tangan non alkohol infusa daun kemangi (Ocimum
basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.)
Burm.f.) yang dilakukan secara subjektif pada
masing-masing formula dengan melihat bentuk,
warna, dan bau tiap sediaan. Hasil menunjukan
bahwa masing-masing formula memiliki bentuk
sediaan, warna dan bau yang tidak berubah serta
stabil selama penyimpanan.

Tabel 3
Hasil Uji pH Sediaan Spray Antiseptik
Nilai pH Sediaan
Hari | Hari | Hari pH

Formula ke-0 | ke-7 | ke- | Standar
14
F1 6,28 | 5,67 |572
F2 542 | 534 |537

F3 460 | 466 |460 | 45-80
F4 4,72 | 4,78 | 4,77
F5 498 | 501 |4,98

Hasil pengamatan sediaan spray antiseptik
tangan non alkohol infusa daun kemangi (Ocimum
basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.)
masing-masing formula menghasilkan sediaan
yang homogen dengan ditandai tidak adanya
butiran partikel pada sediaan.

Hasil uji aktivitas antibakteri dilakukan
dengan metode difusi cakram. Hasil dapat dilihat
pada tabel berikut ini:
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Tabel 4
Hasil Ujl Aktivitas Antibakteri
No Farmula | 52 __Dismeter Zooa Hambat (mem)
PI_| P P_o‘ P P5 | Raracam |
1 [ ( o 1 0 o_| a (
2 ( ( 0 ( 0
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Gambar 1.

Grafik Hasil Uji Aktivitas Antibakteri Sediaan
Spray Antiseptik Tangan Non Alkohol Infusa
Daun Kemangi (Ocimum basilicum L.) dan Lidah
Buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.)

Pembahasan

Pada penelitian ini dilakukan pengamatan
tentang formulasikan sediaan spray antiseptik
tangan non alkohol infusa daun kemangi (Ocimum
basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.)
Burm.f.) dan menguji efek aktivitas antibakteri
sediaan spray antiseptik tangan infusa daun
kemangi (Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f.) dengan konsentrasi yang
berbeda terhadap bakteri Staphylococcus aureus.
Determinasi tanaman ini telah dibuktikan bahwa
memang benar tanaman yang digunakan adalah
tanaman kemangi (Ocimum basilicum L.) dan lidah
buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.). Metode infusa
dipilih karena metode penyarian ini merupakan
metode yang aman dan sederhana untuk membuat
sediaan berbahan lunak seperti daun dan bunga.
Infusa adalah penyarian zat-zat dengan pelarut air
menggunakan pemanasan 90°C selama 15 menit
(Depkes RI, 2010). Formulasi spray antiseptik
tangan pada penelitian ini dibuat dalam lima
formula dengan konsentrasi kombinasi infusa daun
kemangi (Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f.) yang berbeda-beda yaitu
F1 (20%), F2 (40%), F3 (60%), F4 (80%), dan F5
(100%). Bahan tambahan yang digunakan dalam
formulasi ini memiliki konsentrasi yang sama
untuk setiap formula yaitu gliserin 1% sebagai
emollient yakni membantu sedian spray antiseptik
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tangan Ketika digunakan pada tangan tidak terasa
kering dan juga berfungsi untuk menahan
kelembaban dan melindungi sediaan dari
kemungkinan menjadi kering (Zafarani, 2020).
Natrium metabisulfite 0,2 % yang berfungsi
sebagai pengawet agar sediaan tidak ditumbubhi
mikroorganisme, dan TEA 0,2 % atau
triethanolamine  sebagai  penyeimbang atau
penstabil pH sediaan.

Pemeriksaan organoleptis spray antiseptik
tangan infusa daun kemangi (Ocimum basilicum
L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.)
dilakukan dengan mengamati bentuk, warna, dan
bau sedian yang dilakukan pengamatan pada hari
ke-0, ke-7, dan ke-14. Berdasarkan hasil
pengamatan menunjukkan bahwa kelima formula
sediaan berbentuk cairan, memiliki warna yang
mencolok, dan bau yang sama. Sediaan
handsanitizer yang bagus seharusnya memiliki
warna yang tidak terlalu mencolok atau sedikit
transparan, bau yang harum dengan konsistensi
yang stabil sehingga nyaman digunakan oleh
penggunanya.

Uji homogenitas dilakukan dengan tujuan
untuk melihat dan mengetahui bahwa spray
antiseptik infusa daun kemangi (Ocimum basilicum
L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.) yang
dibuat mempunyai susunan yang homogen atau
tidak pada setiap formula. Sediaan spray antiseptik
tangan yang baik harus harus homogenagar zat
aktif terdistribusi secara merata. Pengujian
homogenitas dilakukan pada hari ke-0, hari ke-7,
dan hari ke-14 menunjukan bahwa sedian spray
antiseptik tangan mempunyai susunan yang
homogen selama masa penyimpanan (Arifin,
2021).

Hasil uji pH pada sedian antiseptik tangan non
alkohol infusa daun kemangi (Ocimum basilicum
L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.) setiap
formulasi menunjukkan hasil yang berbeda-beda.
Hal ini dipengaruhi oleh perbedaan konsentrasi
pada setiap formula sediaan yang digunakan.
Semakin besar konsentrasi infusa daun kemangi
(Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera
(L.) Burm.f.) maka semakin menurun pH sediaan
spray antiseptic tangan. Pengujian pH dilakukan
untuk mengetahui pH sediaan spray antiseptik
tangan non alkohol infusa daun kemangi (Ocimum
basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.)
Burm.f.) agar sesuai dengan pH kulit. Hal ini
penting untuk dilakukan agar efektivitas terapi
spray antiseptik tangan dapat bekerja secara
optimal tanpa menyebabkan iritasi kulit. Hasil
pengukuran pH menunjukan pada seluruh formula
memberikan  hasil  sesuai mutu  sediaan
handsanitizer menurut SNI yaitu 4,5-6,5.
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Pengujian efektivitas antibakteri sediaan spray
antiseptik tangan non alkohol infusa daun kemangi
(Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera
(L)) Burm.f.) terhadap bakteri Staphylococcus
aureus dilakukan dengan penetapan diameter
hambat antibakteri menggunakan metode difusi
agar. Dasar pemilihan metode difusi agar karena
merupakan metode yang paling sering digunakan
selain itu mempunyai keuntungan yaitu ekonomis,
sederhana (mudah dibuat), dan reproduksibel.
Selain itu juga, metode difusi merupakan metode
yang paling sering digunakan dan dianjurkan oleh
WHO (World Health Organitation) dan NCCLS
(Nation Committee for Clinical Laboratory
Standards) (Fauzia, 2012). Uji aktivitas antibakteri
dilakukan untuk mengukur berapa besar potensi
suatu senyawa dapat memberikan efek bagi
organisme dengan cara mengganggu metabolisme
mikroba yang merugikan. Kilasifikasi respon
hambat antibakteri suatu senyawa dapat diketahui
berdasarkan luasnya daerah hambat atau zona
hambat. Ketentuan antibakteri adalah jika daerah
daya hambatnya kurang dari 5 mm berarti
mempunyai daya hambat antibakteri kategori
lemah. Jika daerah daya hambatnya 5-10 mm
berarti mempunyai daya hambat antibakteri
kategori sedang. Jika daerah hambatnya 10-20 mm
berarti mempunyai daya hambat antibakteri
kategori kuat dan jika daya hambatnya 20 mm atau
lebih berarti mempunyai daya hambat antibakteri
kategori sangat kuat (Ajizah, 2004).

Dari uji hasil efektivitas antibakteri sediaan
spray antiseptik tangan non alkohol infusa daun
kemangi (Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya
(Aloe vera (L.) Burm.f.) terhadap bakteri
Staphylococcus aureus yang telah diinkubasi
selama 2x 24 jam pada suhu 37°C dengan masing-
masing konsentrasi formula 20%, 40%, 60%, 80%,
dan 100% , didapatkan bahwa pada formula 1
(20%) dan formula 2(40%) tidak menunjukkan
adanya aktivitas antibakteri dengan tidak adanya
zona bening yang terbentuk di sekitar cakram.
Sedangkan pada formula 3 (60%), formula 4
(80%), dan formula 5 (100%) menunjukkan
adanya aktivitas antibakteri dengan terbentuknya
zona bening disekitar cakram dengan rata-rata
diameter zona hambat sebesar 5,14 mm; 6,24 mm;
dan 7,26 mm dengan Kkategori kekuatan daya
hambat sedang.

Senyawa kimia yang terkandung dalam infusa
daun kemangi (Ocimum basilicum L.) dan lidah
buaya (Aloe vera (L.) Burm.f) yang diduga
memiliki efek antibakteri adalah senyawa aktif
flavonoid, alkaloid, saponin, dan tanin. Senyawa
inilah yang berperan dalam menghambat bakteri
Staphylococcus  aureus. Flavonoid  yang
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mengandung  gugus  fenol  juga  dapat
mengkoagulasikan  protein, dan menurunkan
tegangan permukaan sel mikroba (Waluyo, 2007).
Menurut Dixon, et al., (1983) flavonoid memiliki
kemampuan untuk membentuk kompleks dengan
protein ekstraseluler dan protein terlarut serta
membentuk  kompleks dengan dinding sel.
Alkaloid mampu mengganggu integritas komponen
penyusun  peptidoglikan pada sel bakteri.
Peptidoglikan merupakan komponen penyusun
dinding sel bakteri sehingga adanya gangguan
tersebut akan menyebabkan lapisan dinding sel
tidak terbentuk secara utuh dan menyebabkan
kematian sel (Rahman et al., 2017). Tanin
memiliki  aktifitas antibakteri dengan cara
mengerutkan membran sel sehingga mengganggu
permeabilitas sel itu sendiri dan sel tidak dapat
melakukan  aktivitas  kehidupan  sehingga
pertumbuhannya terhambat bahkan mati (Ajizah,
2004). Mekanisme kerja saponin  sebagai
antibakteri  adalah  menurunkan  tegangan
permukaan sehingga mengakibatkan naiknya
permeabilitas  atau  kebocoran  sel  dan
mengakibatkan senyawa intraseluler akan keluar.

Pada formula 3 (60%), Formula 4 (80%), dan
Formula 5 (100%) sediaan spray antiseptik tangan
non alkohol infusa daun kemangi (Ocimum
basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera (L.)
Burm.f.) memiliki perbedaan perbedaan yang
signifikan dalam memberikan daya hambat bila
dibandingkan dengan Formula 1 (20%), Formula 2
(40%), Kontrol Positif dan Kontrol negtif. Dimana
pada Formula 3 (60%), Formula 4 (80%), dan
Formula 5 (100%) memiliki perbedaan yang
signifikan dalam menghambat pertumbuhan
bakteri Staphylococcus aureus (p <0,05).

Dari hasil pengukuran diameter zona hambat
pada masing-masing formula sediaan spray
antiseptik tangan non alkohol infusa daun kemangi
(Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera
(L.) Burm.f.) terhadap bakteri Staphylococcus
aureus dapat dilihat bahwa semakin besar
konsentrasi formula maka semakin besar diameter
zona hambat yang terbentuk pada media agar.

Simpulan

Kombinasi dari infusa daun kemangi
(Ocimum basilicum L.) dan lidah buaya (Aloe vera
(L.) Burm.f.) dapat diformulasikan dalam bentuk
sediaan spray antiseptik tangan dan hasil evaluasi
sediaan spray antiseptik tangan sesuai dengan baku
mutu SNI yang telah diterapkan.

Sediaan spray antiseptik tangan non alkohol
infusa daun kemangi (Ocimum basilicum L.) dan
lidah buaya (Aloe vera (L.) Burm.f.) pada formula
3 (60%); formula 4 (80%); dan formula 5 (100%)
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mempunyai aktivitas antibakteri terrhadap Bakteri
Staphylococcus aureus. Dengan peningkatan
konsentrasi zat aktif dalam sediaan spray antiseptik
tangan ternyata efek antibakteri yang dihasilkan
semakin  meningkat. Masing-masing  secara
berturut-turut mempunyai diameter zona hambat
sebesar 5,14 mm; 6,24 mm dan 7,26 mm yang
tergolong kekuatan sedang.
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