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ABSTRAK 

 

Rini UlfI Butzaina. O111 13 018. Deteksi residu antibiotik pada hati Sapi di 

Pasar Tradisional Kota Makassar.Dibawah bimbingan Lucia Muslimin dan 

Abdul Wahid Jamaluddin. 

 

Hati sapi merupakan pangan hewani yang mempunyai nilai gizi yang 

tinggi yang mengandung banyak protein yang diperlukan untuk pertumbuhan, 

perkembangan, dan kesehatan tubuh, namun juga dapat mengandung bahaya 

biologis, kimiawi, dan fisik. Salah satu bahaya kimiawi yang dapat dijumpai pada 

hati sapi adalah residu antibiotik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

apakah terdapat residu antibiotik yang terkandung pada hati sapi pada 4 pasar 

tradisional di Kota Makassar. Penelitian ini dilakukan pada bulan Februari 2018di 

Laboratorium Mikrobiologi Kedokteran Hewan Universitas Hasanuddin. 

Pengambilan sampel dilakukan di 4 pasar Tradisional Kota Makassar. Masing-

masing pasar terdiri dari 6 sampel (total n=24) melalui metode disc diffusion (tes 

Kirby dan Bauer) untuk menetukan aktivitas agen antimikroba terhadap 

mikroorganisme uji. Metode difusi merupakan salah satu cara mengamati daya 

hambat pertumbuhan bakteri. Zona hambat akan terlihat sebagai daerah jernih di 

sekitar cakram kertas yang mengandung residu antibiotik. Kontrol positif (+) yang 

digunakan adalah antibiotik amoxicillin dan kontrol negatif (-) blank disc dengan 

menambahkan aquadest. Hasil dari penelitian ini diperoleh 21 sampel hati sapi 

dari 24 sampel bebas dari residu antibiotik. Kesimpulan dari hasil penelitian ini 

adalah dari 4 pasar ditemukan 3 sampel hati sapi positif mengandung residu 

antibiotik pada semua pasar T, khususnya pada media Mueller hinton agar yang 

ditumbuhkan bakteri Eschericia coli, dan tingkat kejadian residu antibiotik pada 

hati sapi yang dijual di 4 pasar tradisional Kota Makassar adalah 12,5%.  

 

Kata kunci : Antibiotik, Hati Sapi, Makassar, Pasar Tradisional, Residu. 
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ABSTRACT 

 

Rini Ulf Butzaina. O111 13 018. Detection of antibiotic residues in beef liver at 

traditional market in Makassar. Adviser: Lucia Muslimin and Abdul Wahid 

Jamaluddin. 

 

 Beef liver is animal food that hashigh nutritional value which contains a 

lot of proteins needed for growth, body development, and health, but also can 

contain biological, chemical, and physical hazards. One of the chemical hazards 

that can be found in beef liver is antibiotic residue. The aim of thisresearch is to 

determine antibiotic residues contained beef liver at 4 traditional Markets 

Makassar. This research was conducted in February 2018 at Laboratory 

Microbiology of Veterinary Medicine Hasanuddin University. Sampling is done 

in 4 traditional markets of Makassar.Which each consists of 6 samples (total n = 

24) by disc diffusion methode (Kirby and Bauer) to determine  activity of 

antimicrobial agents against test microorganisms. Diffusion methods is one way 

to observe the inhibitory power of bacterial growth. Inhibition zone will deliver as 

a clear area around the paper disk that contain antibiotic residue. Positive control 

(+) use amoxicillin antibioticsand negative control (-) blank disc by adding 

aquadest. Results obtained 21 samples of beef liver from 24 samples free of 

antibiotic residues. The conclusion of studies is from 4 markets found 3 samples 

of beef liver  positive contain antibiotic residues on T market, especially on the 

Mueller Hinton Agar medium grown by Escherichia coli bacteria, and the 

incidence of antibiotic residues in beef liver in 4 Traditional Market of Makassar 

was 12.5%.    

 

Keywords: Antibiotics, Beef Liver, Makassar, Traditional Market, Residue. 
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PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang Penelitian 

Kebutuhan produk pangan asal hewan terus meningkat disebabkan oleh 

pertumbuhan penduduk, peningkatan pengetahuan, pergeseran gaya hidup dan 

tingkat kesejahteraan masyarakat semakin membaik. Produk daging sejak tahun 

2000 sampai dengan tahun 2005 rata-rata sekitar 59,96% ton berasal dari ternak 

unggas dan 21,29% berasal dari ternak sapi potong (Kartasudjana dan suprijatna, 

2006). 

Kementrian Pertanian menunjukkan perkembangan produksi daging sapi 

di Indonesia pada periode tahun 1984 – 2015 secara umum cenderung meningkat 

rata-rata sebesar 2,68% per tahun. Pada tahun 2015 produksi daging sapi naik 

sebesar 523,93 ribu ton dan populasi naik 5,21% dari tahun 2014 atau sebesar 

15,49 juta ton (Kementrian Pertanian, 2015). 

Data terbaru dirilis Direktorat Jenderal Peternakan dan Kesehatan Hewan 

Kementrian Pertanian. Dalam Buku Statistik Peternakan dan Kesehatan Hewan 

2016, produksi daging sapi juga terus mengalami peningkatan. Jika tahun 2012 

produksi daging sapi sebanyak 2.668,8 ribu ton meningkat  menjadi 2.882 ribu 

ton pada 2013. Peningkatan terus terjadi hingga mencapai 3.175.2 ribu ton per 

2016. Hal ini juga berbanding lurus dengan produksi daging sapi di Sulawesi 

selatan dimana setiap tahunnya mengalami peningkatan. Tahun 2012 Sulsel 

mampu memproduksi 12.725 ton terus meningkat hingga mencapai 20.140 ton 

pada 2017. 

Dalam menjamin kualitas produksi daging sapi, peternakan menggunakan 

sejumlah cara agar produksi daging dapat memberikan hasil maksimal. Belum 

lagi dalam pemeliharaan sapi tentu saja ada proses vaksin dan pengobatan yang 

memastikan sapi itu dalam keadaan sehat dan layak dikonsumsi. Salah satu obat 

yang sering diberikan pada sapi adalah antibiotik. Antibiotik adalah zat yang 

dihasilkan oleh mikroorganisme secara alami, semi sintetik maupun sintetik yang 

dapat menghambat atau membunuh bakteri. 

Antibiotik saat ini banyak digunakan untuk pengobatan (terapi) serta 

pemacu pertumbuhan (growth promotor) hewan ternak. Adanya residu antibiotik 

pada hewan salah satunya disebabkan penggunaan antibiotik yang tidak 

memperhatikan masa henti obat (withdrawal time) (Donkor et al., 2011). 

Penggunaan antibiotik pada hewan di negara kita juga mengalami 

perubahan seiring perkembangan dalam dunia kedokteran hewan. Aturan 

penggunaan antibiotik yang semakin ketat di sejumlah negara diikuti Indonesia. 

Sejak kemunculan peraturan Menteri Pertanian nomor 14 tahun 2017 yang di 

dahului keluarnya undang-undang nomor 41 2014 tentang peternakan, terjadi 

pengawasan ketat dalam penggunaan antibiotik bagi hewan. Berbagai jenis 

antibiotik yang selama ini bebas dipakai sebagai pemacu pertumbuhan atau AGP 

(Antibiotic Growth Promoter) dilarang oleh pemerintah dan dikembalikan 

fungsinya menjadi obat yang bersifat terapeutik (pengobatan). Regulasi 

Kementrian Pertanian RI telah mengamanatkan penggunaan AGP tidak lagi 

dibolehkan. Hal lain yang juga diatur adalah pelarangan penggunaan antibiotik 

untuk untuk imbuhan pakan. Jika dahulu antibiotik dapat dipergunakan sebagai 

campuran dalam pakan hewan, namun sejak regulasi kementan keluar hal 



2 
 

 

tersebut telah dilarang. Hal ini membuktikan perhatian pemerintah terhadap 

kesehatan hewan juga terus meningkat. 

Pengobatan dengan antibiotik pada ternak diharapkan dapat mengurangi 

resiko kematian, menghambat penyebaran penyakit ke ternak lainnya ataupun ke 

manusia. Pemberian antibiotik juga diharapkan mempercepat penyembuhan, 

sehingga ternak dapat segera kembali berproduksi secara optimal. Antibiotik 

yang sering digunakan pada ternak antara lain golongan Penisilin (Penisilin G, 

Kalium Penisilin G), golongan Tetrasiklin (Tetrasiklin, Klortetrasiklin), golongan 

Aminoglikosida (Gentamisin Sulfat, Noomisin) dan golongan Makrolida 

(Ecitromisina), Kloramfenikol.  

Meski memiliki manfaat yang begitu banyak, antibiotik juga menyisakan 

masalah dalam penggunaanya. Penggunaan antibiotik yang melebihi batas 

menyebabkan residu antibiotik (Lastari dan Murad, 2007). Residu antibiotik 

merupakan bahaya kimiawi yang dapat dijumpai pada produk ternak seperti 

daging, hati dan susu (Bahri, 2008). Jika ditinjau dari aspek kesehatan 

masyarakat, residu antibiotik dalam pangan asal hewan juga dapat mengancam 

kesehatan manusia. Ancaman kesehatan terhadap manusia akibat residu antibiotik 

dalam pangan asal hewan antara lain resistensi bakteri, gangguan kesehatan 

konsumen seperti alergi atau keracunan (Amy, 2016). 

Keberadaan residu antibiotik dalam makanan asal hewan (susu, daging 

atau telur) menimbulkan ancaman bagi kesehatan masyarakat karena 

menyebabkan reaksi alergi pada manusia. Food and Drug Administration(FDA) 

and European Council Regulation (ECC) 2377/90 telah menetapkan batas 

maksimum residu (MRLs) dalam produk daging dan susu. 

Hati sapi merupakan salah satu produk sapi yang juga cukup banyak 

dikonsumsi manusia. Berdasarkan data dari Kementrian Pertanian, konsumsi 

perkapita untuk hati di Indonesia juga mengalami peningkatan dari tahun 2008-

2011 konsumsi hati perkapita pertahun sebanyak 0,052 kg per tahun mengalami 

peningkatan ditahun 2011 mencapai 0,104 kg perkapita pertahunnya (Kementrian 

pertanian, 2012).  

Potensi residu antibiotik pada sapi dan produk turunannya juga cukup 

banyak ditemukan di tanah air. Adanya residu pada daging sapi sejauh ini telah 

terdeteksi pada sejumlah riset. Bahri et al., (2005) menemukan bahwa di pulau 

Jawa, Bali dan Provinsi Lampung terdeteksi residu antibiotik pada hati sapi. 

Disejumlah tempat seperti rumah potong hewan, pasar tradisional, supermarket 

dan distributor ditemukan kandungan residu antibiotik pada sampel hati sapi. 

Temuan ini membuktikan produk hati sapi juga memiliki potensi besar tercemar 

antibiotik. Hati sapi yang terdeteksi residu antibiotik melewati ambang batas 

yang diperbolehkan untuk dikonsumsi tentu saja akan membahayakan kesehatan 

manusia. 

Pasar tradisional menjadi salah satu tempat favorit bagi masyarakat 

mendapatkan produk daging dan hati sapi. Pasar Tradisional sejak dahulu telah 

menjadi salah satu tempat menjual daging dan hati sapi, sebagian masyarakat 

masih menyukai berbelanja hati sapi di tempat ini. Karenanya penting 

memastikan hati sapi yang dijual memenuhi syarat secara medis dan tentu saja 

kadar residu antibiotiknya di bawah takaran yang diperbolehkan. Hal ini untuk 

memberi rasa aman bagi masyarakat. Selain itu takaran yang aman juga akan 

memastikan kandungan gizi produk makanan asal hewan dapat bernilai 
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maksimal. Berdasarkan latar belakang diatas, maka peneliti tertarik mendeteksi 

residu antibiotik pada hati sapi pada empat pasar tradisional di Kota Makassar, 

yaitu Pasar Daya, Pasar Terong, Pasar Pa‟baeng-baeng, dan Pasar Sambung Jawa. 

 

1.1 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkan maka dapat diambil 

rumusan masalah yaitu apakah terdapat residu antibiotik pada hati sapi yang di 

jual pada 4 pasar tradisional kota Makassar, yaitu Pasar Daya, Pasar Terong, Pasar 

Pa‟baeng-baeng, dan Pasar Sambung Jawa. 

 

1.2 Tujuan Penelitian 

1.2.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui apakah terdapat residu antibiotik yang terkandung pada 

hati sapi pada 4 pasar tradisional di Kota Makassar. 

1.2.2 Tujuan Khusus 

Untuk Mengetahui keberadaan residu antibiotik pada sampel hati hati sapi 

pada 4 pasar tradisional di Kota Makassar. 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Pengembangan Ilmu Teori 

Sebagai tambahan referensi mengenai kandungan residu antibiotik pada 

hati sapi pada 4 pasar tradisional di Kota Makassar. 

1.4.2. Manfaat untuk aplikasi 

a. Untuk Peneliti 

Melatih kemampuan meneliti dan menjadi acuan bagi penelitian-penelitian 

selanjutnya. 

b. Untuk Masyarakat 

 Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat dijadikan acuan untuk 

penentuan kebijakan bagi pemerintah Kota Makassar dalam rangka 

jaminan keamanan pangan di Kota Makassar. 

 Memberikan informasi bagi para peternak sehingga mampu 

menggunakan antibiotik sesuai dengan dosis yang telah ditetapkan.  

 

1.5 Hipotesis 

Terdapat residu antibiotik pada hati sapi yang dijual di empat pasar 

tradisional Kota Makassar. 

1.6 Keaslian Penelitian 

Penelitian mengenai deteksi residu antibiotik pada produk sapi telah 

banyak dilakukan di sejumlah wilayah, namun untuk hati sapi belum banyak 

dilakukan terutama di kota Makassar. Musyirna (2010)  melaporkan pemeriksaan 

residu antibiotik pada hati kerbau dan ikan nila dengan metode difusi agar. 

Masrianto,et al.,(2013) melakukan pengujian residu antibiotik pada daging sapi 

yang dipasarkan dipasar tradisional kota Banda Aceh. Persamaan penelitian 

Musyirna (2010) dengan penelitian ini ialah mengidentifikasi residu 

antibiotika.Perbedaannya penelitian ini terkhusus di hati sapi, perbedaan 

mikroorganisme uji, dan lokasi penelitian yang berbeda. 
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2. TINJAUAN PUSTAKA 
 

2.1.Hati Sapi 

Hati memiliki peran dalam metabolisme tubuh (Jensen, 1980). Hati 

dianggap berharga karena merupakan sumber penting dari nutrisi yang memiliki 

protein kualitas tinggi, vitamin, mineral, dan poliamin (Custodio et al., 2016). 

Hati sapi memproduksi sekitar 85% dari omset glukosa dalam ruminansia, yang 

merupakan proses kunci untuk produksi energi di ruminansia. Huntington (1990) 

menyatakan bahwa hati memetabolisme 50-90% dari butirat dan propionat diserap 

oleh rumen. 

Hati juga merupakan organ utama untuk glikogenesis, penyimpanan 

glikogen, dan glikogenolisis, yang juga membantu untuk mengatur kadar glukosa 

darah. Fungsi lain dari hati adalah metabolisme asam amino. Asam amino 

dikeluarkan dari aliran darah dan digunakan untuk sintesis protein, metabolisme 

atau katabolisme. Fungsi lain dari hati termasuk sintesis albumin dan fibrinogen, 

detoksifikasi darah dan pembuangan sampah, konversi ammonia yang diserap dari 

usus dan rumen menjadi urea. Selain itu, hati, limpa, dan usus menggunakan 

sekitar satu-setengah dari total energi panas pada sapi, yang jauh lebih besar dari 

apa yang  diprediksi berdasarkan massa organ (Custodio et al., 2016) 

Hati tersusun atas sel-sel hati, dan dihubungkan oleh pembuluh darah dan 

barisan epitel sinusoid yang terletak diantara sel-sel hati. Sel hati tersusun 

sedemikian rupa dalam lobus polygon yang saling melekat dengan bantuan 

jaringan penghubung. Hati melekat pada bagian anterior dinding abdominal dan 

diafragma oleh ligament, serta melekat pada lambung dibagian omasum (Pearson 

dan Dutson, 1988). 

Warna hati digunakan untuk menemukan kualitas hati, hati dengan kualitas 

baik biasanya berwarna merah kecokelatan sampai cokelat tua, sedangkan untuk 

kualitas yang buruk biasanya berwarna biru sampai kehitaman (Pearson dan 

Dutson 1988). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1 Hati sapi: (1) lobus kanan, (2) lobus kiri, (3) lobus kaudal, (4) 

lobuskuadral, (5) Arteri hepatica dan Vena portal,(6)Lymphonodus hepatica, (7) 

kantung empedu (Pearson and Dutson 1988). 
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Komposisi dan kandungan gizi hati menyerupai komposisi dan 

kandungan gizi daging, yaitu dengan kandungan terbesar adalah air dan protein. 

Oleh sebab itu, hati merupakan pangan yang sangat baik sebagai sumber protein 

yang dibutuhkan oleh manusia. Komposisi dan kandungan gizi hati secara 

lengkap diuraikan pada: 

 

Tabel 1: Komposisi dan kandungan gizi hati sapi (Pearson dan Dutson, 1988) : 

Komposisi dan kandungan gizi hati Nilai (per 100 gram) 

Air (g) 68.99 

Protein (g) 20 

Lemak (g) 3.85 

Karbohidrat 5.82 

Energi (Kal) 143 

Asam Amino (g/ gN)  

Triptofan 0.09 

Treonin 0.286 

Isoleusin 0.286 

Leusin 0.588 

Lisin 0.434 

Metionin 0.158 

Sistin 0.096 

Fenylalanin 0.333 

Tirosin 0.248 

Valin 0.386 

Arginin 0.393 

Histiadin 0.171 

Alanin 0.373 

Asam aspartate 0.601 

Asam glutamate 0.847 

Glisin 0.358 

Prolin 0.330 

Serin 0.300 

Vitamin  

Tiamin (mg) 0.258 

Riboflavin (mg) 2.780 

Niasin (mg) 12.78 

Asam pantotenat (mg) 7.618 

B6 (mg) 0.94 

Folasin (mcg) 248 

B12 (mcg) 69.19 

Vitamin A (I. U) 35 346 

Asam askorbat (mg) 22.4 

Mineral (mg/ 100g)  

Ca 6 

Fe 6.82 

Mg 19 
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P 318 

K 323 

Na 73 

Zn 3.92 

Co 2.763 

Mn 0.264 

 

 

2.2. Antibiotik 

Antibiotika adalah senyawa dengan berat molekul rendah yang dapat 

membunuh atau menghambat pertumbuhan bakteri. Sebagian besar antibiotik 

dihasilkan oleh mikroorganisme, khususnya Streptomyces sp dan jamur 

(Mutschler, 1999; Salyers dan Whitt, 2005). 

Bezoen et al.,(2000) berpendapat bahwa antibiotik dapat dikelompokkan 

berdasarkan struktur dari antibiotik tersebut ataupun berdasarkan dari target 

kerjanya pada sel yaitu, broad  spectrum, mempunyai kemampuan membunuh 

mikroorganisme dari berbagai spesies dan narrow spectrum  hanya mampu 

membunuh mikroorganisme secara spesifik. 

Antibiotika broad spectrum mempunyai kekurangan yaitu tidak hanya 

menyerang bakteri patogen tetapi juga mengurangi jumlah mikroflora usus 

(Focosi, 2005). Setiap antibiotik harus mampu mencapai bagian tubuh dimana 

terjadinya infeksi. Beberapa antibiotik tidak diabsorpsi oleh saluran pencernaan, 

sementara masuk ke aliran darah tetapi tidak melintasi barrier darah otak dalam 

cairan spinal dan tidak masuk dalam sel fagosit (Phillips et al., 2004; Focosi, 

2005). 

Adanya resistensi antibiotika bakteri pada ternak dan manusia dapat 

mengakibatkan kegagalan pengobatan penyakit yang disebabkan oleh bakteri 

(Phillips et al., 2004; Bahri et al., 2005). 

 

2.2.1.  Jenis-jenis antibiotik   

Menurut Reig dan Toldra (2009), antibiotik dibagi menjadi sembilan 

golongan tetapi yang sering digunakan dalam bidang  peternakan ada lima 

golongan yaitu:  

1. Sulfonamida  

Antibiotik ini merupakan turunan dari sulfonilamid. Sulfonamida 

merupakan antibiotik yang berspektrum luas dan aktif dalam melawan bakteri 

Gram positif dan negatif. Mekanisme kerja dari antibiotik ini adalah menghambat 

sintesis DNA bakteri. Antibiotik ini digunakan untuk pengobatan penyakit 

sistemik yang disebabkan oleh bakteri. Jenis antibiotik yang banyak digunakan 

dari golongan sulfonamida adalah sulfametazin. Menurut Dixon yang diacu dalam 

Reig dan Toldra (2009), sulfametazin digunakan untuk hewan karena harganya 

murah, cara memperolehnya mudah, dan tingkat efisiensi tinggi. Golongan 

sulfonamida yang terdiri dari sulfametazin, aquinoksalin, dan sulfamethoksazol 

memiliki peranan penting di bidang kedokteran hewan yaitu dalam pengobatan 

penyakit yang disebabkan oleh bakteri dan protozoa (Mamani et al. 2009). 

2. Makrolida 

Antibiotik ini mempunyai gugus makrosiklik lakton yang mengikat gugus 

gula. Golongan makrolida adalah eritromisin, tilosin, spiramisin, dan linkomisin. 
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Makrolida dapat digunakan untuk pengobatan penyakit saluran respirasi 

khususnya eritromisin dapat melawan bakteri Gram-positif. Tilosin, spiramisin, 

dan linkomisin dapat digunakan untuk pemacu pertumbuhan. Eritromisin adalah 

antibiotik golongan makrolida yang secara in vitro efektif terhadap Mycoplasma, 

kokus Gram positif (Staphylococcus, Streptococcus), Neisseria, beberapa strain 

Haemophilus, Corynebacterium, Listeria, Pasteurella multocida, Brucella, 

Rickettsiae, dan Treponemes. Proteus, Pseudomonas, dan E. coli cenderung 

resisten terhadap antibiotik ini (EMA, 2000). 

Eritromisin dihasilkan oleh suatu strain Streptomyces erythreus. 

Eritromisin larut lebih baik dalam etanol atau pelarut organik. Antibiotik ini tidak 

stabil dalam suasana asam, kurang stabil pada suhu kamar tetapi cukup stabil pada 

suhu rendah (Syarif et al., 2009). Mekanisme kerja eritromisin adalah dengan 

menghambat sintesis protein sel mikroba. Penggunaan klinis eritromisin pada 

manusia antara lain untuk penanganan difteria, eritrasma, infreksi saluran napas, 

otitis media akut, uretritis non-spesifik, infeksi kulit dan jaringan lunak, dan 

gastroenteritis (Syarif et al., 2009). 

Penggunaan antibiotik ini di bidang kedokteran hewan antara lain untuk 

menangani mastitis klinis dan subklinis, pengobatan terhadap infeksi bakteri yang 

sensitif dengan antibiotik ini (pada sapi, domba, babi, dan unggas) dan untuk 

menangani mycoplasma pada unggas. Eritromisin merupakan salah satu jenis 

antibiotik yang sering digunakan di lapangan untuk pengobatan stafilokokosis 

selain tetrasiklin, doksisiklin, penisilin, ampisilin, inkomisin, novobiosin, dan 

spektinomisin (Tabbu, 2000). 

3. Tetrasiklin 

Tetrasiklin merupakan antibiotik golongan tetrasiklin yang dibuat secara 

semisintetik dari klortetrasiklin atau dari spesies Streptomyces. Tetrasiklin 

merupakan antibiotik spektrum luas yang efektif melawan bakteri Gram positif 

dan negatif, aerobik dan anaerobik. Antibiotik ini juga efektif melawan infeksi 

spiroket, mikoplasma, riketsia, klamidia, legionela, dan protozoa tertentu (Syarif 

et al., 2009). 

Tetrasiklin dapat digunakan untuk menangani infeksi lokal maupun 

sistemik. Infeksi organ yang sering diobati menggunakan tetrasiklin antara lain 

bronkopneumonia, enteritis, infeksi saluran kemih, mastitis, prostatitis, dan 

pyodermatitis. Tetrasiklin juga sering digunakan sebagai bahan tambahan dalam 

pakan untuk memacu pertumbuhan (Boothe, 2012). 

4. β-Laktam 

Antibiotik ini mempunyai struktur ß-laktam melingkar, yang termasuk 

golongan ini adalah penisilin, ß-laktamase inhibitor, sephalosporin, ampisilin, dan 

amoksilin.  Antibiotik ini digunakan untuk menghambat pertumbuhan bakteri 

Gram positif dengan cara merusak dinding sel bakteri. Golongan ß-laktam 

terutama penisilin merupakan antibiotik yang bersifat non-toksik. Antibiotik 

tersebut dapat digunakan untuk meningkatkan efisiensi pakan dan pertumbuhan 

pada hewan ternak (Verdon et al., 2000). 

5. Aminoglikosida 

Antibiotik ini mempunyai struktur gugus gula amino yang berikatan 

dengan glikosida yang termasuk golongan ini adalah gentamisin, neomisin, 

streptomisin, kanamisin, dan spektomisin.  Aminoglikosida merupakan antibiotik 

yang berspektrum luas dan aktif dalam melawan bakteri Gram negatif dengan cara 
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menghambat sintesis protein pada bakteri. Neomisin merupakan golongan 

aminoglikosida yang digunakan untuk pengobatan infeksi saluran pencernaan 

pada sapi, kambing, domba, babi, dan unggas yang diaplikasikan secara per oral. 

Antibiotik ini dapat digunakan untuk pengobatan mastitis yang diaplikasikan 

secara intramamari (Wang et al., 2009). 

Antibiotik ini sering digunakan sebagai obat pilihan pertama untuk semua 

infeksi karena tidak menimbulkan efek samping yang toksik dan bersifat 

bakterisidal (Olson, 2003). Antibiotik ini diperoleh dari biakan spesies 

Penicillium, yaitu penicillium notatum dan penicillium chrysogenum. Penisilin 

yang ada saat ini, selain diperoleh dari hasil alami jamur, juga diperoleh secara 

semisentesis (Sumardjo, 2009). 

Jenis penisilin yang struktur kimianya mempunyai cincin atau inti yang 

sama, beberapa diantaranya telah diketahui saat ini. Perbedaan antara penisilin 

yang satu dan yang lainnya hanya harga 2 rantai cabangnya (Sumardjo, 2009). 

Penisilin merupakan asam organik terdiri dari satu inti siklik dengan satu rantai 

samping. Inti siklik terdiri dari cincin tizolidin dan cincin betalaktam. Mekanisme 

kerja antibiotik betalaktam secara singkat dapat diurut sebagai berikut: (1) Obat 

bergabung dengan Penicillin Binding Protein (PBP) pada kuman, (2) terjadi 

hambatan sintesis dinding sel kuman karena proses transpeptidasi antar rantai 

peptidoglikan terganggu dan (3) kemudian terjadi aktivasi enzim proteolitik pada 

dinding sel (Setiabudy, 2007). 

 Dinding sel bakteri terdiri dari suatu jaringan peptidoglikan, yaitu polimer 

dari senyawa amino dan gula yang saling terikat satu dengan yang lain 

(Crosslinked) dan dengan demikian memberikan kekuatan pada dinding. Penisilin 

menghalangi sintesis lengkap dari polimer ini yang spesifik bagi kuman dan 

disebut murein (Tjay dan Rahardja, 2007). Struktur beta laktam penisilin 

menghambat sintesis dinding sel bakteri dengan menghambat enzim bakteri yang 

diperlukan untuk pemecahan sel dan sintesis seluler. Bakteri akan mati akibat lisis 

sel (pemecah sel). Penisilin dapat bersifat bakteriostatik maupun bakterisidal 

tergantung dari obat dan dosisnya. Penisilin G terutama bersifat bakterisidal (Kee 

dan Hayes, 1996). Bakteri yang rentan terhadap penisilin tidak hanya dihambat 

pertumbuhannya, tetapi juga dibunuh dengan konsentrasi penisilin yang cukup 

tinggi. Para ahli membuktikan bahwa penisilin sangat mempengaruhi bakteri yang 

sedang membelah diri, sedangkan bakteri yang sedang tidak aktif, penisilin relatif 

tidak berdaya (Sumardjo, 2009). 

 

2.2.2 Penggunaan Antibiotik pada Bidang Peternakan 

Semakin berkembangnya jenis antibiotika dalam bidang peternakan, 

terutama untuk meningkatakan produksi peternakan, maka para peternak perlu 

mengetahui cara-cara pemberian dan pemakaian macam antibiotika secara selektif 

dan sesuai dengan tujuan, seperti: (1) untuk pengobatan sehingga mengurangi 

resiko kematian dan mengembalikan kondisi ternak yang dapat berproduksi 

kembali (normal), juga mencegah tersebarnya mikroorganisme patogen keternak 

lainnya, (2) untuk memacu pertumbuhan (growthpromotor), sehingga dapat 

mempercepat pertumbuhan atau meningkatkan produksi hasil ternak serta 

mengurangi biaya pakan. Untuk memacu pertumbuhan biasanya antibiotika 

ditambahkan sebagai imbuhan pakan (feed additive) yang secara umum 

bermanfaat karena secara tidak langsung berpengaruh terhadap pertumbuhan 
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mikroorganisme perusak zat-zat gizi dalam pakan dan merangsang pertumbuhan 

mikroorganisme pembentukan asam amino. Jenis antibiotika yang digunakan pada 

ternak yaitu antibiotika khusus untuk bidang kedokteran hewan, diantaranya 

seperti penisilin, tetrasiklin serta antibiotika lain dengan preparat tertentu. 

Sedangkan penggunaan jenis antibiotika lain yaitu antibiotika yang dapat 

dipergunakan baik di bidang kedokteran hewan maupun untuk manusia (Bahri et 

al., 2005). 

 

Tabel 2: Waktu henti beberapa obat hewan  

Jenis Antibiotik Jenis Hewan Cara pemakaian Waktu Henti 

(Hari) 

Ampisilin Ayam 

Sapi 

Injeksi 

Injeksi 

5 

6 

Amprolium Sapi Oral 1 

Dehidrostreptomisin Babi 

Sapi 

Injeksi 

Injeksi 

30 

30 

Eritromisin Babi 

Sapi 

Injeksi 

Injeksi 

7 

14 

Furazolidon Ayam 

Babi 

Oral 

Oral 

5 

5 

Karbadoks Babi Oral 70 

Khlortetrasiklin Ayam Injeksi 15 

Monensin Ayam Oral 3 

Nitrofurazon Ayam 

Babi 

Oral 

Oral 

5 

5 

Penisilin G Ayam 

Babi 

Injeksi 

Injeksi 

5 

5 

Oksitetrasiklin Ayam Injeksi 15 

Penisilin Streptomisin Babi 

Sapi 

Injeksi 

Oral 

30 

30 

Preparat Sulfanomida Sapi 

 

Oral 7-15 

Tetrasiklin Sapi Oral 5 

Thiobendazol Sapi Oral 3 

Tilosina Babi Oral 2 

Streptomisin Ayam 

Sapi 

Oral 

Oral 

4 

2 

Sumber: Ditjennak, 1993 

 

2.2.3 Kerugian Pemakaian Antibiotik yang tidak tepat 

Pemakaian antibiotik yang tidak tepat akan berbagai dampak negatif, yang 

dapat mencakup beberapa hal sebagai berikut (1) Terjadinya resistensi kuman. 

Timbulnya strain-strain kuman yang resisten sangat berkaitan dengan banyaknya 

pemakaian antibiotikadalam suatu sistem pelayanan, (2) Terjadinya peningkatan 

efek samping dan toksisitas antibiotika, yang terjadi secara langsung karena 

pengaruh antibiotika yang bersangkutan atau karena terjadinya superinfeksi, (3) 

Terjadinya pemborosan antibiotika atau biaya misalnya pada kasus-kasus yang 
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kemungkinan sebenarnya tidak memerlukan antibiotika, (4) Tidak tercapainya 

manfaat klinik optimal dalam pencegahan maupun pengobatan penyakit infeksi 

(Subronto, 1982). 

Pemakaian antibiotika secara optimal dan efektif memerlukan 

pengetahuan mengenai sifat-sifat dinamika dan kinetika dari jenis-jenis antibiotika 

yang tersedia, diperlukan pengertian dan pemahaman mengenai bagaimana 

memilih dan memakai antibiotika secara benar, mulai dari pemilihan berdasarkan 

indikasi yang tepat, menentukan dosis, cara pemberian, lama pemberian, maupun 

evaluasi efek antibiotika. Pemakaian dalam klinik yang menyimpang dari prinsip 

pemilihan dan pemakaian secara rasional akan membawa dampak negatif dalam 

meningkatnya resistensi, efek samping, pemborosan dana dan kegagalan 

pencegahan dan pengobatan infeksi (Subronto, 2008). 

 

2.2.4 Penggunaan Antibiotik dalam Pengobatan 

Telah banyak antibiotika yang dipergunakan untuk mengobati penyakit 

infeksi, baik yang dibuat secara alami ataupun dari hasil sintesa, dan telah banyak 

pula yang diproduksi dalam suatu industri (Dit.Jen.Nak, 1993). Namun demikian, 

selalu ditemukan antibiotika yang baru yang lebih luas spektrumnya dan lebih 

baik dalam melawan kuman yang resisten terhadap antibiotika yang telah 

digunakan terlebih dahulu. Idealnya, penggunaan antibiotika untuk mengatasi 

penyakit infeksi harus didasarkan pada identifikasi bakteri yang menyebabkan 

infeksi disertai hasil uji kepekaan dari bakteri yang bersangkutan, sehingga akan 

diperoleh hasil yang maksimal. Pada kenyataannya, hal tersebut sukar untuk 

dilakukan karena terbatasnya waktu dan kemampuan. Selain itu, dalam 

menghadapi penyakit infeksi yang berbahaya baik pada ternak maupun pada 

manusia, maka pengobatan harus dilaksanakan dengan cepat tanpa harus 

melakukan identifikasi dari agen penyebab penyakit. Walaupun begitu, diagnosis 

berdasarkan gejala klinis tetap harus dilakukan untuk menentukan jenis 

antibiotika, karena efikasi dari setiap antibiotika terhadap bakteri akan tetap 

berbeda, walaupun antibiotika digolongkan dalam antibiotika yang bersepektrum 

luas (broad spectrum). Selain itu, pada umumnya ada drug of choice (obat 

pilihan) untuk mengatasi penyakit tertentu (Wiryosuhanto,1994; Infovet, 1995). 

Obat-obat lainnya yang sering digunakan dalam bidang kedokteran hewan  

benzylpenicillin dan procaine benzylpenicillin, antibiotik kelas b-laktam, secara 

luas digunakan untuk pengobatan penyakit infeksi(Goto et al., 2005). Hal tersebut 

digunakan untuk mengobati infeksi  haemophilus influenza pada produk makanan 

hewan, erysipelas pada babi, bovine bacterial pneumonia, mastitis, arthritis, dan 

penyakit lainnya (Rossi, 2004). 

 

2.3 Residu Antibiotik 

Daging, susu dan telur sebagai bahan pangan selain dapat tercemar oleh 

mikroorganisme, juga dapat terkontaminasi oleh berbagai obat-obatan, senyawa 

kimia dan toksin baik pada waktu proses praproduksi maupun pada saat proses 

produksi sedang berlangsung (Bahri et al., 2005). Residu antibiotik adalah 

senyawa asal dan atau metabolitnya yang terdapat dalam jaringan produk hewani 

dan termasuk residu hasil uraian lainnya dari obat tersebut. Semua cara 

pemberian antibiotika dapat menyebabkan terjadinya residu dalam pangan asal 

hewan seperti, daging susu dan telur (Phillips et al., 2004). Dalam kadar tertentu, 
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residu antibiotik dapat membahayakan tubuh manusia. Sesuai dengan petunjuk 

teknis Standar Nasional Indonesia (SNI) nomor 01-6366-2000 tentang Batas 

Maksimum Cemaran Mikroba dan Batas Maksimum Residu dalam Bahan 

Makanan Asal Hewan, residu obat atau bahan kimia adalah akumulasi obat atau 

bahan kimia dan atau metabolitnya dalam jaringan atau organ hewan setelah 

pemakaian obat atau bahan kimia untuk tujuan pencegahan atau pengobatan atau 

sebagai imbuhan pakan untuk pemacu pertumbuhan. 

Terjadinya residu antibiotik akibat pemberian antibiotik pada hewan ternak 

yang masuk ke dalam sirkulasi darah dan berinteraksi dengan reseptor di dalam 

tubuh. Interaksi tersebut dibedakan menjadi dua macam yaitu (1) aksi antibiotik 

terhadap tubuh yang diwujudkan dalam bentuk efek obat, (2) reaksi tubuh 

terhadap antibiotik atau cara tubuh menangani senyawa eksogen. Secara simultan 

antibiotik didistribusikan ke dalam tubuh setelah diabsorbsi. Umumnya antibiotik 

bersifat mudah larut dalam lemak dan dapat dengan mudah melewati membran-

membran sel atau jaringan sehingga dengan cepat didistribusikan ke seluruh 

jaringan tubuh, termasuk ke hati dan ginjal. Jika berlebihan akan menyebabkan 

terjadinya timbunan pada masing-masing organ. Timbunan dari senyawa atau 

metabolit dari antibiotik dalam tubuh itulah yang dapat menyebabkan residu 

(Siregar, 1990). 

Keberadaan residu antibiotik dalam produk asal hewan diakibatkan oleh 

sejumlah faktor yaitu pertama tidak diperhatikannya waktu henti penggunaan 

obat, kedua penggunaan antibiotik melebihi dosis yang dianjurkan dan tidak di 

bawah pengawasan dokter hewan, selanjutnya adalah pengetahuan yang kurang 

akan dampak pada kesehatan masyarakat akibat mengkonsumsi produk pangan 

asal hewan yang mengandung residu antibiotik, ke empat tidak ada penyuluhan 

dalam penggunaan antibiotik yang baik dan benar di peternakan, dan terakhir 

yakni tipe dari peternakan yakni intensif atau ekstensif (Donkor et al., 2011). 

Pemakaian antibiotik tersebut memiliki alasan atau tujuan yang berbeda-

beda yaitu: (1) mencegah dan mengobati penyakit pada hewan ternak dan 

manusia, (2) menyelamatkan ternak dari kematian, (3) meningkatkan efisiensi 

pakan, memacu pertumbuhan, dan mengurangi penderitaan hewan,(4) 

menghambat pertumbuhan mikroorganisme patogen, (5) pengawet makanan, (6) 

mengembalikan kondisi ternak untuk berproduksi penuh kembali dalam waktu 

yang relatif singkat, (7) mengurangi atau menghilangkan penderitaan ternak dan 

mencegah penyebaran mikroorganisme patogen ke alam sekitarnya yang dapat 

mengancam kesehatan ternak dan manusia (Pericas et al. 2010). 

Antibiotik yang digunakan sebagai pemacu pertumbuhan (growth 

promotor) biasanya diberikan sebagai imbuhan pakan (feed additive) yang 

bermanfaat untuk meningkatkan produksi (terutama unggas dan babi) dan juga 

mengurangi biaya pakan (Martinez, 2009). Terdapat sejumlahkegunaan antibiotik 

dalam pakan yaitu: (1) antibiotik secara tidak langsung mempengaruhi 

pertumbuhan mikroorganisme perusak zat-zat dalam pakan dan merangsang 

pertumbuhan mikroorganisme pembentuk asam amino, (2) antibiotik dapat 

membunuh atau menghambat mikroorganisme patogen dalam saluran 

pencernaan, (3) meningkatkan penyerapan kalsium, fosfor, dan magnesium dari 

pakan ternak yang dikonsumsi, (4) mengurangi kebutuhan zat-zat gizi seperti 

vitamin B12, mineral, dan asam amino (Siregar, 1990).  
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Pemakaian antibiotika sebagai pengobatan atau terapi atau sebagai 

imbuhan pakan dapat meningkatkan produksi ternak sehingga dapat mengejar 

target yang diinginkan bagi para peternak (Bahri, 2008). Tetapi disisi lain 

pemakaian antibiotika dapat menyebabkan beberapa masalah. Pemberian 

antibiotika yang tidak beraturan dapat menyebabkan residu dalam jaringan-

jaringan atau organ hewan. Selanjutnya residu ini dapat membahayakan 

kesehatan manusia yang mengkonsumsinya. Hal tersebut menyebabkan reaksi 

alergi yang dapat mengakibatkan peningkatan kepekaan, serta reaksi resistensi 

akibat mengkonsumsi dalam konsentrasi rendah dalam jangka waktu yang lama 

(Wijaya, 2011). 

Adanya bahaya efek residu antibiotik terhadap kesehatan manusia 

menyebabkan munculnya sejumlah regulasi atau batasan terhadap eksistensi 

kandungan residu antibiotik yang ditolerir. Di Indonesia terdapat ketentuan nilai 

Batas Maksimum Residu (BMR) dalam produk ternak untuk masing- masing 

antibiotika yang berdasarkan Standar Nasional Indonesia (SNI, 2001). Pada 

ketentuan SNI terdapat daftar jenis antibiotika dan metabolitnya, serta nilai BMR 

dalam masing-masing produk ternak (daging, susu dan telur) yang aman bagi 

manusia. Dengan adanya ketentuan ini dapat diketahui efek bagi kesehatan 

manusia. Jika nilainya di bawah ketentuan BMR maka produk tersebut masih 

aman untuk dikonsumsi. Namun jika di atas nilai BMR maka dianggap berbahaya 

bagi kesehatan manusia. 

Residu Antibiotika dalam produk ternak dapat diketahui melalui sejumlah 

metode. Metode tersebut mempergunakan teknik analisis residu antibiotika pada  

susu, telur, daging serta hati dengan instrument atau alat tertentu. Selain itu juga 

dapat dilakukan uji mikrobiologi yang akan membantu peneliti dapat mendeteksi 

kadar residu antibiotik pada produk hewan tersebut (Wijaya, 2011).  

Penilaian terhadap daging, susu dan telur tergantung dari derajat/kadar 

residu dan macam residu yang ditemukan pada produk asal ternak tersebut. 

Konsumsi pangan asal hewan yang diberikan antibiotik tidak dilarang dengan 

ketentuan kadarnya masih berada di bawah Batas Maksimum Residu (BMR) 

(Bahri et al., 2005 dan MPI, 2003). 

 

2.4 Prevalensi Residu Antibiotik 

Bahri et al., (2005) menjelaskan adanya prevalensi residu antibiotik pada 

seluruh sampel hati sapi yang diteliti di wilayah Jawa, Bali dan Provinsi 

Lampung. Riset Bahri menguraikan sejumlah riset sebelumnya yang melihat 

prevalensi produk makanan yang berasal dari hewan. Bahri menekankan proses 

praproduksi sebagai aspek yang sangat penting dalam menghasilkan produk 

ternak yang aman bagi manusia.  
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Tabel 3:Persentase residu antibiotik pada hati sapi dari berbagai sumber di Jawa, 

Bali,  dan lampung 

Sumber Sampel Presentase sampel positif (%) 

 Antibio-

tik 

keseluru

-han 

Penisi-

lin 

Makrolida Aminoglikosida Tetrasiklin 

RPH 22 100 100 4,50 0 0 

PasarTradisi-

onal 

10 100 100 11.10 0 22,20 

Supermarket 8 100 100 12.50 0 12,50 

Distributor 8 87,50 87.50 0 0 0 

Total 48 97,90 97,90 6,40 0 6,40 

Sumber: Iniansredef (1999) 

 

Angka di atas menunjukkan adanya residu antibiotik pada hati sapi yang 

cukup tinggi. Residu antibiotik dapat dideteksi pada seluruh sumber/tempat yang 

meliputi rumah potong hewan, pasar tradisional, supermarket serta distributor. 

Menurut data di atas, residu antibiotik pada hati sapi terbilang tinggi dengan 

persentase secara keseluruhan 97,90% dari sampel. 

Dari sisi sumber atau tempat daging, rumah potong hewan menempati 

posisi tertinggi dengan persentase 100% dari jumlah sampel 22. Di susul pasar 

tradisional dengan persentase yang sama dengan sampel 10. Pada jenis antibotik, 

peninsilin merupakan jenis antibotik terbanyak yang terdetiksi pada hati sapi 

dengan persentase sampel 100%. 

Sejalan dengan studi Bahri, Yogi Yogaswara dan Loka Setia juga 

mengemukakan sejumlah temuan tentang residu antibiotik pada hati, daging, susu 

sapi serta daging, hati dan telur ayam. Studi yang diterbitkan dalam prosiding 

Lokakarya Nasional Keamanan Pangan Produk Peternakan ini memetakan 

cemaran antibiotika pada sejumlah produk pada tahun 2003 dan tahun 2004. 

Riset tersebut berangkat dari adanya keberadaan cemaran mikroba dan 

residu obat hewan pada produk pangan asal hewan (daging, susu dan telur serta 

olahannya). Residu obat itu jika melebihi batas ambang yang ditetapkanakan 

menimbulkan masalah pada kesehatan manusia dan menjadi hambatan 

perdagangan. 

Riset Yogaswara dan LokaSetia (2005) merupakan hasil monitoring dan 

survey cemaran mikroba dan residu obat hewan oleh Laboratorium Kesehatan 

Masyarakat Veteriner (Kesmavet), yaitu BPMPP, BBV, dan BPPV di Indonesia. 

Penelitian ini memberikan gambaran kondisi mutu produk pangan asal hewan dan 

prevalensi atau tingkat kejadian cemaran mikroba dan residu obat hewan pada 

produk pangan asal hewan.Hasil uji produk pangan asal hewan terhadap cemaran 

mikroba dan residu obat hewan yang melampaui ambang batas yang ditetapkan 

(SNI-01-6366-2000). Hal ini tentu saja akan menimbulkan masalah serius bagi 

kesehatan masyarakat, perdagangan dan juga lingkungan.  

Temuan riset ini juga menunjukkan prevalensi residu antibiotik pada hati 

sapi pada tahun 2004 sebanyak 15 sampel dari total 84 sampel hati sapi. Setahun 

kemudian penelitian mengambil 50 sampel. Dalam riset tersebut terjadi 
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penurunan residu antibiotik dan hanya ditemukan pada 5 sampel hati sapi. Jenis 

antibiotik terbanyak yang ditemukan pada sampel adalah penisilin dan 

aminoglikosida untuk tahun 2003 serta makrolida pada tahun 2004. Meskipun 

residu antibiotik ditemukan pada jumlah sampel yang kecil, namun tidak 

mengurangi urgensi dari perlunya memastikan produk asal hewan itu aman 

dikonsumsi manusia. 

 

Tabel 4:  Hasil uji residu antibiotik dan hormon yang melebihi batas maksimum    

residu dari SNI 01-6366-2000 
 

 

 No                   JenisSampel 

 

Total 

Sam-

pel 

                 Tahun 2003                                                                                  Tahun 2004 

Antibiotika Hormon Total 

Sampel 

Antibiotik Hormon 

P

C 

T

C 

A

G 

M

L 

Sulf T

A 

Z PC T

C 

A

G 

M

L 

Sulf T

A 

Z 

1 Daging Sapi 781 7 11 2 0 3 0 0 981 56 2 18 36 0 0 0 

2 Susu Sapi 128 0 7 0 3 0 0 0 427 21 6 6 17 0 0 0 

3 Hati Sapi 84 4 1 2 7 1 0 0 50 1 1 1 2 0 0 0 

4 Daging 

Ayam 

716 5 5 1 0 0 0 0 2266 46 7 17 35 5 0 0 

5 Hati Ayam 21 0 0 0 0 0 0 0 21 6 0 0 0 0 0 0 

6 Telur Ayam 695 1 1 0 2 2 0 0 1352 0 14 26 19 20 0 0 

Keterangan PC: Penisilin     AG: Aminoglikosida        TC: Tetrasiklin      ML: Makrolida      TA: Trenbolone acetat                 Z: Zeranol                                      

Tahun 2004 Hati sapi impor =  3 sampel, 1 sampel positif  hormone trenbolone acetat 

Sumber: Yogaswara et al., 2005 

 

Studi lain yang menjelaskan prevalensi residu antibiotik pada hati sapi 

dilakukan oleh El Atabhani et al., di Mesir pada tahun 2014 yg menunjukkan 

adanya residu antibiotik pada produk hati sapi. Riset ini meneliti 100 hati sapi 

daripasar lokal dan 20 hati sapi beku di wilayah Zarkia Mesir. Dengan 

menggunakanmetode bioassay, El Atabhani 2014 menemukan adanya residu 

antibiotik pada 5% sampel dari 100 hati sapi. Sementara pada hati sapi beku tidak 

ditemukan kandungan residu antibiotik. 

Studi lain tentang residu antibiotik dilakukan oleh Iqbal A Sultan (2014) 

yang melakukan riset di Mosul Iraq. Penelitian ini mendeteksi residu antibiotik 

pada 90 sampel hati domba, sapi dan unggas (30 dari masing-masing spesies) 

yang dibeli dari pasar daging ritel di kota Mosul di Irak. 

Hasil penelitian Iqbal menunjukkan bahwa rata-rata maksimum 

konsentrasi enrofloxacin ditemukan pada hati unggas (4.290), pada sampel hati 

domba (1,687), sedangkan pada hati sapi itu (1.750). Perbedaan antara residu 

enrofloxacin pada hati unggas, hati sapi dan sampel hati domba signifikan pada  

(P <0,05). 

Hasil penelitian ini di nilai sejelan dengan sejumlah penelitian lain 

mengenai rata rata kadar residu enrofloxacin dalam sampel hati unggas, ayam dan 

hati sapi. Selain itu, riset Iqbal juga menunjukkan kadar residu enrofloxacin pada 

hati unggas, sapi, dan domba melebihi maksimal batas yang dapat diterima dan  

oleh EC(European Commission) 2002. Dimana kadarnya adalah 100-300 mg / kg 

pada otot, hati dan ginjal pada sapi, babi, kelinci, dan spesies Unggas. 

Riset tentang residu antibiotik juga dilakukan Adesokan et al., (2013) di 

Nigeria. Adeson meneliti 90 sampel sapi potong yang dipilih secara acak di 
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wilayah Barat Daya Nigeria. Adesonet al., melakukan deteksi terhadap residu 

antibiotik jenis oxytetracycline dan penicillin pada sampel tersebut.  

Riset Aderson menggunaan teknik high performance liquid 

chromatography untuk mendeteksi residu antibiotik. Data kemudian dianalisis 

dengan teknik data analisis ANOVA. Hasil penelitian menunjukkan temuan residu 

oxytetracycline pada sampel yaitu (ginjal: 9,47 μ / kg ± 3.24 μ / kg; hati: 12,73 μ / 

kg ± 4,39 μ / kg; otot: 16,17 μ / kg ± 5,52 μ / kg) dan penisilin-G (ginjal: 6.27 μ / 

kg ± 2,46 μ / kg; hati: 8,5 μ / kg ± 2.80 μ / kg; otot: 11,67 μ / kg ± 2,94 μ / kg). 

Secara signifikan penelitian Adeson juga menunjukkan kadar residu antibiotik 

cukup tinggi dengan (oxytetracycline: F = 16.77; penicillin-G: F = 29.38). Organ  

tertinggi yang terdeteksi residu antibiotik adalah otot, hati dan ginjal.  

Dari sejumlah penelitian di atas, peneliti memandang pentingnya riset 

penulis untuk melihat deteksi residu antibiotik pada hati sapi. Sejumlah penelitian 

di atas makin menguatkan penulis untuk mendeteksi residu antibiotik pada hati 

sapi yang di jual pada sejumalah pasar tradisional Makassar. 

 

2.5 Bahaya Residu Antibiotik 

 Antibiotik merupakan salah satu senyawa yang dapat memberikan dampak 

negatif baik secara langsung maupun tidak langsung melalui residu yang 

terakumulasi dalam pangan. Residu antibiotik dapat menimbulkan reaksi alergi, 

keracunan, mempengaruhi flora usus, respon imun, resistensi terhadap 

mikroorganisme, mengakibatkan gangguan fisiologis pada manusia dan pengaruh 

terhadap lingkungan dan ekonomi (Anthony, 1997 dan Bahri et al., 2005). 

 

2.5.1 Dampak Residu Antibiotik bagi Kesehatan Masyarakat 

Residu antibiotik di dalam daging serta produk hewan lainnya, dapat 

menimbulkan ancaman potensial terhadap kesehatan masyarakat bila dikonsumsi 

dalam waktu yang lama (Lukman 1994), ancaman tersebut dapat berupa (1) aspek 

toksikologis, yaitu residu antibiotik dapat bersifat racun terhadap hati, ginjal, dan 

pusat hemopoitika, (2) aspek mikrobiologis, yaitu residu antibiotik akan 

menggangu keseimbangan mikroflora di dalam saluran pencernaan sehingga dapat 

menggangu metabolisme tubuh, (3) aspek imunopatologis, yaitu residu antibiotik 

dapat menjadi faktor pemicu timbulnya reaksi alergi dari yang bersifat ringan 

sampai berat dan bersifat fatal, (4) menimbulkan gangguan pada sistem saraf 

dankerusakan jaringan (Haagsma 1988; Donkor et al. 2011). 

Haagsma (1988) berpendapat bahwa masalah residu obat dalam bahan 

makanan dan penggunaan obat dalam bidang veteriner berkaitan dengan aspek 

kesehatan masyarakat, aspek teknologi, dan aspek lingkungan. Ditinjau dari aspek 

teknologi, keberadaan residu antibiotik dalam bahan makanan dapat mengganggu 

atau menggagalkan proses fermentasi. Ditinjau dari aspek lingkungan, 

penggunaan obat pada ternak akan mencemari lingkungan karena senyawa asal 

obat atau metabolit akan diekskresikan melalui urin dan feses.  Ekskreta obat atau 

metabolit tersebut akan terlibat pada proses mikrobiologik dalam manur dan 

tanah, serta dapat menimbulkan resistensi mikroorganisme, yaitu dapat 

mengakibatkan pertumbuhan bakteri yang resisten terhadap antibiotik yang umum 

digunakan untuk terapi. Kemungkinan ancaman residu obat dalam bahan makanan 

terhadap kesehatan masyarakat adalah mutagenik, karsinogenik, dan 

imunosupresif (Martaleni 2007).   
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2.5.2 Reaksi Alergi 

 Reaksi alergi dapat disebabkan oleh semua jenis antibiotik (Doyle, 2005). 

Alergi merupakan reaksi abnormal yang berhubungan dengan subtansi alami yang 

tidak membahayakan banyak individu. Reaksi alergi dapat ditimbulkan oleh 

semua antibiotik dengan melibatkan sistem imun tubuh hospes dan terjadinya 

bergantung pada besarnya dosis obat (Anthony, 1997 dan Setiabudy, 2011). 

 Antibiotik yang umum digunakan dapat menyebabkan depresi 

kardiovaskular, kesulitan pernapasan dan mengganggu metabolisme obat lain. 

Gejala yang lain yang dapat terjadi selain hipersensitivitas yang disebabkan oleh 

alergi obat dapat juga terjadi seperti urtikaria, demam, bronkospasme, penyakit 

serum, angiodema, dan anafilaksis yang bisa menyebabkan kematian (Mandell 

dan Sande, 1985; Deshpande dan Salunkhe, 1995). Dalam hal karakteristik 

alergeniknya dalam pengobatan klinis manusia dan hewan penisilin berada pada 

posisi teratas. Kurang dari 10% populasi secara umum yang mendapat terapi 

penisilin menunjukkan beberapa bentuk reaksi yang merugikan (Adkinson, 1980; 

Katz, 1983; Deshpande dan Salunkhe, 1995). Derivat penisilin (antibiotik β-

laktam) banyak digunakan pada sapi, babi, dan unggas untuk mengobati infeksi 

dan sebagai imbuhan pakan. Penelitian tahun 1990 menunjukkan bahwa residu 

penisilin di ginjal dan hati (Pengujian High Performance Liquid 

Chromatography) sekitar 100 kali lebih tinggi dibandingkan dalam otot. Reaksi 

alergi menurut penelitian ini merupakan faktor yang menentukan untuk keamanan 

pangan evaluasi residu. Secara keseluruhan prevalensi alergi penisilin pada 

populasi yang berbeda kira-kira 3-10% (Doyle, 2005). Reaksi alergi menyebabkan 

ruam kulit atau asma dan dalam kasus terburuk dapat menyebabkan syok 

anafilakis (Doyle, 2005). 

 

2.5.3 Mempengaruhi Flora Usus 

Sebagai hasil penggunaan antibiotika yang panjang, perkembangan yang 

tidak menyenangkan bakteri dalam saluran pencernaan merupakan masalah pada 

manusia dan hewan. Pada banyak kasus penggunaan neomisin melalui oral 

meningkatkan pertumbuhan jamur dalam usus. Tetrasiklin menghasilkan iritasi 

gastrointestinal pada banyak individu dan menyebabkan perubahan dalam flora 

usus seperti, diare akibat infeksi (Anthony, 1997). 

Penggunaan antibiotika tidak hanya menyebabkan resistensi pada bakteri 

patogen yang sedang ditangani tetapi juga pada mikroorganisme lain yang ada 

dalam saluran pencernaan. Kemungkinan lain adalah adanya gangguan terhadap 

flora normal yang ada pada saluran pencernaan manusia karena adanya 

residuantibiotika pada makanan. Semakin panjang waktu bakteri terpapar dengan 

antibiotika maka akan semakin tinggi kesempatan terjadinya mutasi, sehingga 

menimbulkan strain yang kurang sensitif terhadap antibiotika tersebut (Mazell dan 

Davies, 1999). 

 

2.5.4 Respon Imun 

Berbagai penelitian dilaporkan bahwa antibiotika tidak hanya bekerja 

sebagai bakterisidtetapi juga mengatur fungsi dari sel imun (Naim, 2002). 

Pengaruh antibiotika pada respon immun terjadi secara langsung pada sel imun 

kompeten atau secara tidak langsung dengan merubah struktur atau metabolit dari 
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organisme menyebabkan terjadinya konsentrasi hambat sub minimal terhadap 

bakteri (subMIC) (Anthony, 1997). 

 

2.5.5  Resistensi Terhadap Mikroorganisme 

Masalah resistensi bakteri terhadap antibiotika telah dapat dipecahkan 

dengan penemuan antibiotika golongan baru seperti, aminoglikosida, makrolida 

dan glikopeptida, juga dengan modifikasi kimiawi dari antibiotika yang sudah ada 

tetapi tidak ada jaminan pengembangan antibiotika baru dapat mencegah 

kemampuan bakteri patogen untuk menjadi resisten. Masalah resistensi mikroba 

terhadap antibiotika bukanlah masalah yang baru, sejak tahun 1963, WHO telah 

mengadakan pertemuan tentang aspek kesehatan masyarakat dari penggunaan 

antibiotika dalam makanan dan bahan makanan. Penggunaan antibiotika pada 

pakan hewan sebagai pemacu pertumbuhan telah mengakibatkan pertumbuhan 

bakteri yang resisten terhadap antibiotika yang umum digunakan untuk terapi 

(Naim, 2002). 

Resistensi kolonisasi merupakan istilah yang menggambarkan imunitas 

alami yang diperoleh manusia melalui keberadaan flora normal dalam saluran 

pencernaan sehingga manusia akan terlindungi dari kolonisasi/infeksi oleh 

mikroorganisme dari luar tubuh. Ini merupakan konsep penting bagi kesehatan 

manusia karena pencegahan kolonisasi oleh mikroba patogen seperti salmonella 

atau oleh mikroba resisten adalah kunci untuk meminimalkan resiko hidup dalam 

lingkungan yang terkontaminasi oleh mikroorganisme patogen (Naim, 2002). 
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3. METODOLOGI PENELITIAN 

 

3.1. Waktu dan Tempat 

Penelitian ini berlangsung dari bulan Februari 2018. Tempat pengambilan 

sampel hati sapi di empat pasar tradisional kota Makassar (Pasar D, Pasar T, Pasar 

Pb, dan Pasar Sj), dan penelitian dilakukan di Laboratorium Mikrobiologi 

Kedokteran Hewan Universitas Hasanuddin. 

 

3.2. Jenis Penelitian dan Metode Pengambilan Sampel 

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen yakni untuk mencapai 

kesimpulan atas hipotesis dari suatu masalah dengan melihat, mengamati, dan 

mendeskripsikan objek. 

3.3 Sampel Penelitian 

3.3.1 Cara Pengambilan Sampel 

Sampel diambil dengan metode simple random sampling. Sampel 

keseluruhan yang digunakan dalam penelitian ini adalah 24 sampel hati sapi.  

Dimana 24 sampel hati  tersebut dibagi perhitungan besar sampel dihitung dengan 

rumus Federer sebagai berikut: 

(t-1) (n-1)  ≥  15  

(4-1) (n-1)  ≥  15  

3n-3   ≥ 15  

3n  ≥  18  

n  ≥  6 

Keterangan : 

t : Jumlah kelompok uji  

n: Jumlah sampel yang diambil dari tiap lokasi 

Jadi jumlah sampel berdasarkan rumus di atas adalah 6 hati sapi dengan berat 

masing-masing (10 gram), sehingga total keseluruhan sampel yaitu: 6x4 = 24 hati 

sapi dengan berat (200 gram). 

Metode pengambilan sampel dilakukan di 4 lokasi pengambilan yaitu, 

Pasar D, Pasar T, Pasar Pb, dan Pasar Sj. Masing-masing lokasi pengambilan 

terdiri dari 6 sampel  hati. Setiap sampel dimasukkan dalam kantong plastik steril. 

Kemudian kantong plastik di beri label  dan disimpan dalam cool box berisi es. 

Selanjutnya sampel yang telah diambil tersebut akan diuji maksimum 24 jam 

setelah pengambilan. 

 

3.4 Materi Penelitian 

Peralatan yang di gunakan dalam penelitian ini adalah lemari pendingin, 

timbangan analitik, cawan petri besar, autoclave, inkubator, mikroskop, pinset, 

jarum ose, gelas ukur, bunsen, erlenmeyer, preparat glass, mikro pipet, jangka 

sorong, dan vortex shaker. 
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Bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah  sampel hati sapi, 

Media MHA (Mueller Hinton Agar), MSA (Mannitol Salt Agar), EMBA (Eosin 

Methylene Blue Agar), Reagen crystal violet, lugol, immersion oil, alkohol 96%, 

aluminium foil, fuchin alkali/ Safranin, NaCl, aquadest, disk antibiotik 

amoxicillin, blank disk, novobiocin disk, biakan mikroba uji Staphylococcus 

aureus dan Escherichia coli. 

 

3.5 Metode Penelitian 

3.5.1 Kultur Bakteri 

3.5.1.1 Staphylococcus aureus 

Koleksi biakan murni bakteri Staphylococcus aureus diinokulasi dengan 

cara ditumbuhkan kembali pada media MSA (Mannitol Salt Agar) 

menggunakan ose di dalam cawan petri. Setelah itu diinkubasi pada suhu 37°C 

selama 24 jam. 

 

3.5.1.2 Escherichia coli 

Koleksi biakan murni bakteri Escherichia coli diinokulasi dengan cara 

ditumbuhkan kembali dengan media EMBA (Eosin Methylene Blue Agar) 

menggunakan ose di dalam cawan petri. Setelah itu cawan petri dimasukkan  

ke dalam inkubator pada suhu 37°C selama 24 jam. 

3.5.2 Pewarnaan Gram 

Kaca objek dibersihkan dengan alkohol dan diberi tanda pada bagian  atas 

kaca objek. Kemudian ditetesi dengan aquadest, ambil sebagian  koloni bakteri  

menggunakan  ose diletakkan  pada  kaca objek,  lalu di fiksasi di atas bunsen,  

kemudian preparat siap diwarnai. Preparat ditetesi dengan Kristal violet lalu 

didiamkan selama 1-2 menit. Sisa zat warna dibuang, kemudian dibilas dengan 

air mengalir. Seluruh preparat ditetesi larutan  lugol lalu preparat didiamkan 

selama 30 detik. Larutan lugol dibuang, lalu dibilas dengan air mengalir. Preparat  

dilunturkan dengan alkohol 96% sampai semua zat warna luntur dan segera di 

bilas dengan air mengalir. Preparat dicuci dengan aquadest dan diwarnai dengan 

zat warna Safranin selama kurang lebih 30 detik lalu bilas dengan aquadest 

kemudian dibiarkan kering. Amati di bawah mikroskop dengan pembesaran lensa 

objektif 100x memakai immersion oil kemudian catat warna, susunan dan bentuk 

bakteri yang di dapat. 

 

3.5.3 Uji Antibiotik Novobiosin 

Uji antibiotik novobiosin dilakukan dengan cara 1 ose suspensi bakteri 

Staphylococcus aureus ditanam pada media MHA (Mueller Hinton Agar) 

kemudian diletakkan disk Novobiosin diatas media Mueller Hinton Agar, 

diinkubasi pada suhu 37ºC selama 24 jam. Adanya daerah bening di sekitar disk 

menunjukkan hasil positif. 

 

3.5.4 Pengolahan Sampel 

  Sampel hati sapi ditimbang sebanyak 10 gram, selanjutnya dipotong kecil- 

kecil dan dihaluskan menggunakan mortal, kemudian sampel dimasukkan 

kedalam tabung reaksi, kemudian ditambahkan aquadest sebanyak 20 ml kedalam 

tabung reaksi dan ditutup menggunakan aluminium foil, kemudian dihomogenkan 
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menggunakan vortex shaker, supernatan diambil dan siap di gunakan sebagai 

larutan uji. 

 

3.5.5 Pembuatan Media Mueller Hinton Agar (MHA) 

Pembuatan media Mueller Hinton Agar dengan menimbang 19 gram 

serbuk Mueller Hinton Agar dalam erlenmeyer, kemudian ditambahkan aquadest 

sebanyak 500 ml, erlenmeyer diaduk menggunakan magnetic stirrer agar larutan 

homogen, selanjutnya pH larutan diukur mengunakan pH meter digital sampai pH 

mencapai7,0 (netral). Tabung erlenmeyer ditutup menggunakan aluminium foil 

dan dimasukkan kedalam autoclave. Autoclave ditutup rapat dengan suhu 121ºC 

selama ±45 menit, selanjutnya autoclave dimatikan, kemudian tunggu hingga 

suhu mencapai suhu kamar. Autoclave dibuka dan tabung erlenmeyer dikeluarkan 

dari autoclave, media Mueller Hinton Agar dituang kedalam 8 cawan petri. Media 

Mueller Hinton Agar didiamkan hingga memadat dan siap untuk menumbuhkan 

bakteri. 

 

3.5.6 Pelaksanaan Pengujian Skrinning Residu Antibiotik 

 Timbang sampel hati sapi sebanyak 10 gram potong kecil-kecil tambahkan 

aquadest sebanyak 20 ml ke dalam erlenmeyer, tutup erlenmeyer menggunakan 

aluminium foil. Selanjutnya dihomogenkan dengan menggunakan alat vortex 

shaker selama 10 menit, supernatan diambil dan siap digunakan sebagai larutan 

uji. Sampel hati sapi yang telah di homogenisasi menggunakan vortex shaker. 

Selanjutnya kertas cakram di lembabkan dengan cara disisipkan ke cairan 

homogen, selanjutnya kertas cakram di letakkan di atas media agar yang telah di 

campur dengan bakteri uji. Media diinkubasi pada suhu 37ºC selama 16-18 jam. 

Sampel dinyatakan positif mengandung residu antibiotik, bila zona hambat yang 

terbentuk lebih besar atau sama dengan 1 mm (dengan paper disc). Residu 

antibiotik pada hati sapi diuji menggunakan metode uji tapis (screening test) disc 

diffusion (tes Kirby dan Bauer) dengan standar normal diameter zona hambatan 

yang digunakan ± 2 mm dari diameter kertas cakram 8 mm sesuai dengan 

petunjuk Standar Nasional Indonesia (SNI) No. 01-6366-2000.  

Pengujian dengan cara menginokulasikan 1 ose biakan murni bakteri 

Escherichia coli ke dalam 2 ml NaCl pada tabung reaksi hingga memenuhi 

standar kekeruhan konsentrasi 0,5 Mc Farland yang kemudian di swab pada 4 

cawan petri besar yang telah berisi media Mueller Hinton Agar (MHA). Blank 

disk dicelupkan ke dalam larutan uji lalu diletakkan di cawan petri. Satu cawan 

petri dibagi menjadi delapan bagian, enam bagian untuk sampel uji dan dua 

bagian untuk kontrol positif dan kontrol negatif. Biakan tersebut diinkubasikan ke 

dalam inkubator dengan suhu 37 ºC selama 24 jam. 

Pengujian dengan cara menginokulasikan 1 ose biakan murni bakteri 

Staphylococcus aureus ke dalam 2 ml NaCl pada tabung reaksi hingga memenuhi 

standar kekeruhan konsentrasi 0,5 Mc Farland yang kemudian di swab pada 4 

cawan petri besar yang telah berisi media Mueller Hinton Agar (MHA). Blank 

disk dicelupkan ke dalam larutan uji lalu diletakkan di cawan petri. Satu cawan 

petri dibagi menjadi delapan bagian, enam bagian untuk sampel uji dan dua 

bagian untuk kontrol positif dan kontrol negatif. Biakan tersebut diinkubasikan ke 

dalam inkubator dengan suhu 37 ºC selama 24 jam. 
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Kontrol positif ialah disk antibiotik yang sensitif terhadap bakteri yang 

digunakan, kontrol negatif yaitu blankdisk yang di celupkan pada zat pelarut 

(aquadest). Setelah itu hasil uji ditentukan dengan menggunakan jangka 

sorong/kaliper. 

 

3.5.7 Pengukuran Zona Hambat 

Daya hambat diketahui berdasarkan adanya diameter zona inhibisi (zona 

bening atau daerah jernih tanpa pertumbuhan mikroorganisme) yang terbentuk. 

Apabila terdapat zona inhibisi maka sampel uji dinyatakan mengandung residu 

antibiotika, jika tidak terdapat zona inhibisi maka sampel uji dinyatakan tidak 

mengandung residu antibiotika. 

 

Tabel 5:Standar Interpretasi Diameter Zona Hambat Amoxicillin (CLSI, 

2012). 

Antibiotik Isi disk 

(µg) 

Standar Interpretasi diameter zona hambat 

(mm) 

S* I* R* 

Amoxicillin 25 ≥18 14-17 ≤13 

Keterangan: S=susceptible, I=Intermediete, R=Resistant. 

Sampel positif mengandung residu antibiotik jika diameter zona hambat yang 

terbentuk 2 mm SNI No. 01-6366-2000, sampel dinyatakan negatif apabila zona 

hambat yang terbentuk 0-2 mm. Batas Maksimum Residu yang di tetapkan SNI 

No. 01-6366-2000 untuk antibiotik amoxicillin yaitu maksimal diameter zona 

hambat <13 mm. 

 

3.6 Analisis  Data 

 Data hasil yang di peroleh dari penelitian deteksi  residu antibiotik pada hati 

sapi akan di nyatakan secara deskriptif. 
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4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini menggunakan hati sapi yang berasal dari Pasar D, Pasar T, 

Pasar Pb dan Pasar Sj. Penelitian ini menggunakan bakteri Staphylococcus aureus 

dan Escherichia coli. Sampel kemudian diteliti menggunakan teknik disc 

diffusion. Uji ini digunakan karena memiliki sensitivitas yang cukup tinggi, dalam 

uji sensitivitas metode Kirby Baurer menggunakan media selektif, yaitu media 

Mueller Hinton Agar (Pudjarwoto, 2008). 

 

4.1 Pengujian Sampel Bakteri Staphylococcus aureus  

 

4.1.1 Pembuatan Media Mannitol Salt Agar (MSA) 

Pembuatan media Mannitol Salt Agar (MSA) dengan menimbang 8,3 

gram serbuk Mannitol Salt Agar dalam erlenmeyer kemudian di tambahkan 

aquadest sebanyak 75 ml, erlenmeyer di aduk menggunakan magnetic stirrer 

agar larutan homogen, selanjutnya pH larutan diukur menggunakan pH meter 

digital sampai pH mencapai 7,0 (netral). Tabung erlenmeyer ditutup dengan 

aluminium foil dan di masukkan ke dalam autoclave. Autoclave ditutup rapat 

dan dinaikkan suhunya hingga 121°C selama ±45 menit selanjutnya autoclave 

dimatikan, kemudian tunggu hingga suhu mencapai suhu kamar. Autoclave 

dibuka dan tabung erlenmeyer dikeluarkan dari autoclave, media Mannitol Salt 

Agardituang kedalam 3 cawan petri masing-masing berisi 25 ml. Media 

Mannitol Salt Agar didiamkan hingga memadat dan siap untuk menumbuhkan 

bakteri. 

 

4.1.2 Uji Staphylococcus aureus Pada Media Mannitol Salt Agar (MSA) 

Uji pada media Mannitol Salt Agar (MSA), merupakan media yang 

digunakan untuk mengetahui kemampuan memfermentasi mannitol pada bakteri 

Staphylococcus aureus. Hasil positif adanya bakteri Staphylococcus auerus pada 

media Mannitol Salt Agar (MSA) yaitu adanya pertumbuhan koloni bewarna 

putih kekuningan. Hal ini terjadi karena kemampuan memfermentasi Mannitol, 

yaitu fenol acid yang dihasilkan, menyebabkan perubahan phenol red pada agar 

yang berubah dari merah menjadi berwarna kuning (Austin, 2010). Media 

Mannitol Salt Agar (MSA) mengandung konsentrasi garam NaCl yang tinggi 

(7,5%-10%) sehingga tidak semua bakteri dapat bertahan hidup di lingkungan 

dengan kadar garam yang tinggi hipertonik). Media Mannitol Salt Agar (MSA) 

menjadi media selektif diferensial pada Staphylococcus aureus ini karena 

kandungan Natrium ChloridaNaCl) yang tinggi sehingga menghambat bakteri 

yang lain tumbuh pada media (Boerlin et al., 2003).  
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(a)                                                         (b) 

Gambar 2: Hasil Kultur Staphylococcus aureus  pada Media Mannitol Salt 

Agar MSA). a) Sebelum diinkubasi dan b) Setelah diinkubasi. 

 

4.1.3 Uji Pewarnaan Gram 

  Pewarnaan Gram adalah teknik pewarnaan diferensial yang memisahkan 

bakteri menjadi dua kelompok yaitu Gram positif dan Gram negatif (Harley dan 

Presscot, 2002). Uji pewarnaan Gram dilakukan untuk mengidentifikasi dan 

mengkonfirmasi bahwa bakteri yang tumbuh pada media Mannitol Salt Agar 

(MSA) mengarah pada karakteristik bakteri Staphylococcus aureus. Uji 

pewarnaan Gram dilakukan dengan menggunakan pewarnaan crystal violet dan 

safranin serta menggunakan alkohol untuk membilas dan juga dengan air 

mengalir yang kemudian dikeringkan hingga beberapa menit. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3: Pengamatan Staphylococcus aureus pada Mikroskop Perbesaran 

100x 

 

Hasil dari uji pewarnaan Gram bakteri pada Media Mannitol Salt Agar  

(MSA) Menunjukkan Positif bakteri Staphylococcus aureus dengan bentuk 

coccus,  seperti anggur bewarna ungu  yang merupakan bakteri Gram positif.  

Berwarna ungu disebabkan saat diberikan warna crystal violet bakteri menyerap 

warna tersebut karena dinding sel bakteri terdiri dari lapisan peptidoglikan, 

bakteri Gram positif lebih tebal dibandingkan dengan dinding peptidoglikan 
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bakteri Gram negatif yang lebih tipis. Perbedaan ketebalan dinding ini 

mengakibatkan perbedaan kemampuan afinitas dengan pewarnaan Gram. Oleh 

karena itu, saat dibilas dengan alkohol, warna zat utama yaitu crystal violet tetap 

menempel pada bakteri Purves dan Sadava, 2003). 

 

4.1.4 Uji Novobiosin 

Pada sampel bakteri Staphylococcus aureus dengan uji antibiotik 

novobiosin didapatkan hasil berupa terbentuknya zona bening pada media 

Mueller Hinton Agar(MHA) yang telah diinokulasi dengan bakteri 

Staphylococcus aureus. Hal ini menunjukkan Staphylococcus aureus sensitivitas 

atau tidak resisten terhadap disc novobiocin 5 μg 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a)                              (b) 

 

Gambar 4: Hasil Uji Sensitivitas Antibiotik Novobiosin (a) Sebelum diInkubasi 

(b) Setelah diInkubasi. 

4.2 Pengujian Sampel BakteriEscherichia coli 

4.2.1 Pembuatan Media Eosin Methylene Blue Agar (EMBA)  
Pembuatan media Eosin MethylenBlue Agar (EMBA) dengan 9,4 gram 

serbuk Eosin Methylen Blue Agar dalam erlenmeyer kemudian ditambahkan 

aquadest sebanyak 75 ml, erlenmeyer diaduk menggunakan magnetic stirrer agar 

larutan homogen, selanjutnya pH larutan diukur menggunakan pH meter digital 

sampai pH mencapai 7,0 (netral). Tabung erlenmeyer ditutup dengan aluminium 

foil dan dimasukkan kedalam autoclave kemudian ditutup rapat dan dinaikkan 

suhunya hingga 121°C selama ±45 menit selanjutnya autoclave dimatikan hingga 

suhu mencapai suhu kamar. Autoclave dibuka dan tabung erlenmeyer yang berisi 

media dikeluarkan dari autoclave, media Eosin Methylen Blue Agar dituang 

kedalam 3 cawan petri yang masing-masing berisi 25 ml. Media Eosin Methylen 

Blue Agar didiamkan hingga memadat dan siap untuk menumbuhkan bakteri. 
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4.2.2 Uji Escherichia coli pada Media Eosin Methylen Blue Agar (EMBA) 

Media Eosin Methylen Blue Agar EMBA) adalah media selektif dan 

media diferensial, mempunyai keistimewaan mengandung laktosa dan berfungsi 

untuk memilah mikroba yang memfermentasikan laktosa seperti Escherichia 

coli dengan mikroba yang tidak memfermentasikan laktosa seperti 

Staphylcoccus aureus, P. aerugenosa, dan Salmonella. Mikroba yang 

memfermentasikan laktosa menghasilkan koloni dengan inti berwarna gelap 

dengan kilap logam. Sedangkan mikroba lain yang dapat tumbuh koloninya 

tidak berwarna. Adanya eosin dan methylene blue membantu mempertajam 

perbedaan tersebut. Agar EMB (levine) merupakan media padat yang dapat 

digunakan untuk menentukan jenis bakteri Escherichia coli dengan memberikan 

hasil positif dalam tabung. EMBA yang menggunakan eosin dan methylene blue 

sebagai indikator memberikan perbedaan yang nyata antara koloni yang 

memfermentasi laktosa dan yang tidak memfermentasi laktosa. Koloni bakteri 

Escherichia coli tumbuh berwarna merah kehijauan dengan kilap metalik pada 

media EMBA (Dwidjoseputro, 2005). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a)                                                            (b) 

 

Gambar 5: Hasil Kultur Escherichia coli  pada Media Eosin Methylen Blue Agar 

EMBA). a) Sebelum diInkubasi dan b) Setelah dInkubasi. 

 

4.2.3 Uji Pewarnaan Gram 

 Uji pewarnaan Gram dilakukan untuk mengidentifikasi dan 

mengkonfirmasi bahwa bakteri yang tumbuh pada Media Eosin Methylen Blue 

Agar EMBA) mengarah pada karakteristik bakteri Escherichia coli. Uji 

pewarnaan Gram dilakukan dengan menggunakan pewarnaan crystal violet dan 

safranin serta menggunakan alkohol untuk membilas dan juga dengan air 

mengalir yang kemudian dikeringkan hingga beberapa menit. 
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Gambar 6: Pengamatan Escherichia coli pada Mikroskop dengan 

pembesaran100x 

 

Hasil dari uji pewarnaan Gram bakteri pada media Eosin Methylen Blue 

Agar EMBA) yaitu bakteri Escherichia coli merupakan bakteri Gram negatif dan 

berbentuk batang bewarna merah hal ini disebabkan karena bakteri Gram negatif 

memiliki komposisi dinding peptidoglikan mengandung lipopolisakarida yang 

lebih banyak dibandingkan bakteri Gram positif sehingga bakteri tersebut tidak 

mempertahankan zat warna dari crystal violet, namun saat diberikan warna 

dengan safranin bakteri tersebut akan mempertahankan warna safranin menjadi 

warna merah (Baehaqi et al., 2015). 

4.3 Skrining Residu Antibiotik Pada Hati Sapi  

Sasaran utama dari penelitian ini untuk mengetahui residu atibiotik pada 

hati sapi di empat pasar tradisional kota Makassar. Diameter daerah hambatan 

yang terbentuk di sekeliling kertas cakram atau yang sejenis di amati dan diukur 

dengan menggunakan alat ukur kaliper/jangka sorong. Kontrol positif membentuk 

daerah hambatan dari tepi kertas cakram atau yang sejenis. Kontrol negatif tidak 

membentuk daerah hambatan dari tepi kertas cakram. 

 

4.4 Hasil Skrining Residu Antibiotik pada Hati Sapi 
Diameter daerah hambatan yang terbentuk di sekeliling kertas cakram atau 

yang sejenis di amati dan diukur dengan menggunakan alat ukur kaliper/jangka 

sorong. Kontrol positif ahrus membentuk daerah hambatan dari tepi kertas cakram 

atau yang sejenis. Kontrol negatif tidak membentuk daerah hambatan dari tepi 

kertas cakram. Sampel positif mengandung residu antibiotik jika diameter zona 

hambat yang terbentuk 2 mm SNI No. 01-6366-2000, sampel dinyatakan negatif 

apabila zona hambat yang terbentuk 0-2 mm. Batas Maksimum Residu yang di 

tetapkan SNI No. 01-6366-2000 untuk antibiotik amoxicillin yaitu maksimal 

diameter zona hambat <13 mm. 
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1. Pasar D 

a. E.coli 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. S. aureus  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 7: Hasil Skrining residu antibiotik pada Pasar D (a) Escherichia coli 

pada media MHA, dan (b) Staphylococcus aureus pada media MHA. 
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Tabel 6: Diameter zona bening hasil skrining residu antibiotik pada Pasar D 

Replikasi Escherichia coli pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif 

(disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 18,2 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 18 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 18,1mm 0 0 0 0 0 0 0 

 

 

Replikasi Staphylococcus aureus pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif (disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 20,12 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 20,35 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 20,23 mm 0 0 0 0 0 0 0 
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2. Pasar T 

a. E. coli 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. S. aureus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 8: Hasil Skrining residu antibiotik pada Pasar T (a) Escherichia coli 

pada media MHA, dan (b) Staphylococcus aureus pada media MHA. 
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Tabel 7: Diameter zona bening hasil skrining residu antibiotik pada Pasar T 

Replikasi Escherichia coli pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif 

(disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 19,12 mm 0 0 0 2,75 mm 

(+) 

2 mm 

(+) 

1,37 mm 

(+) 

0 

2 19,10 mm 0 0 0 2,25 mm 

(+) 

1,7 mm 

(+) 

1,28 mm 

(+) 

0 

Rata-rata 19,11 mm 0 0 0 2,5 mm 

(+) 

1,85 mm 

(+) 

1,32 mm 

(+) 

0 

 

 

Replikasi Staphylococcus aureus pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif (disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 18,41 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 18,28 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 18,34 mm 0 0 0 0 0 0 0 
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3. Pasar Pb 

a. E.coli 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. S. aureus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 9: Hasil Skrining residu antibiotik pada Pasar Pb (a) Escherichia coli pada 

media MHA, dan (b) Staphylococcus aureus pada media MHA. 
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Tabel 7: Diameter zona bening hasil skrining residu antibiotik pada Pasar Pb 

Replikasi Escherichia coli pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif 

(disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 19,35 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 19,25 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 19,3 mm 0 0 0 0 0 0 0 

 

 

Replikasi Staphylococcus aureus pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif 

(disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 20,5 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 20,4 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 20,45 mm 0 0 0 0 0 0 0 
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4. Pasar Sj 

a. E. coli 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. S. aureus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 10:Hasil Skrining residu antibiotik pada Pasar Sj (a) Escherichia colipada 

media MHA, dan (b) Staphylococcus aureus pada media MHA. 
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Tabel 9: Diameter zona bening hasil skrining residu antibiotik pada Pasar Sj 

Replikasi Escherichia coli pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif (disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 19,42 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 19,39 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 19,40 mm 0 0 0 0 0 0 0 

 

 

Replikasi Staphylococcus aureus pada media MHA 

Kontrol Sampel (mm) 

Positif (disk 

amoxicillin) 

Negatif (disk 

aquadest) 

1 2 3 4 5 6 

1 20,21 mm 0 0 0 0 0 0 0 

2 20,33 mm 0 0 0 0 0 0 0 

Rata-rata 20,27 mm 0 0 0 0 0 0 0 

 

Pada kontrol positif digunakan amoksisilin, dimana amoksisilin ini 

merupakan antibiotik kelas penisilin (antibiotik beta-laktam). Obat ini diketahui 

memiliki spektrum antibiotik yang luas terhadap bakteri Gram positif dan Gram 

negatif pada manusia maupun hewan (Kaur et al., 2011). Antibiotik ini memiliki 

daerah hambat yang luas yaitu lebih dari 16mm. Penghambatan dapat dilihat 

dengan terbentuknya daerah hambatan (zona bening) di sekitar kertas cakram. 

Besarnya diameter daerah hambat menunjukkan konsentrasi residu antibiotik 

(Pikkemaat et al. 2009). 

Uji difusi bertujuan untuk membuktikan keberadaan residu antibiotik di 

dalam hati sapi yang dipasarkan di pasar tradisional Kota Makassar. Sampel 

kemudian diteliti menggunakan teknik disc diffusion (tes Kirby dan Bauer). Hal 

ini digunakan karena metode ini memiliki sensitivitas yang cukup tinggi, dalam 

uji sensitivitas metode Kirby Baurer menggunakan media selektif, yaitu media 

Mueller Hinton Agar (Pudjarwoto, 2008). Hasil deteksi residu antibiotik pada 

masing-masing 24 sampel hati sapi dari 4 pasar tradisional Kota Makassar 

disajikan pada Tabel 6, 7,8, dan 9. 

Berdasarkan pengamatan yang dilakukan pada 4 lokasi pengambilan sampel 

menunjukkan bahwa 24 sampel hati sapi yang diambil secara acak dari empat 

pasar tradisional Kota Makassar, ditemukan 21 sampel hati sapi bebas dari residu 

antibiotika. Hasil negatif pada sampel ditandai tidak terbentuknya zona bening di 

sekitar kertas cakram yang mengandung sampel hati sapi. Sedangkan 3 sampel 
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hati sapi lainnya positif mengandung residu antibiotika yang berasal dari Pasar T 

disajikan pada Tabel 7 Escherichia coli pada media MHA khususnya pada sampel 

3,4, dan 5. Hal ini dibuktikan dengan terbentuknya zona hambatan pertumbuhan 

bakteri Escherichia colipada media agar. Besaran diameter pada sampel positif 

pada Pasar T yaitu, pada sampel 3 rata-rata sebesar 2,5 mm, sampel 4 rata-rata 

sebesar 1,85 mm, dan sampel 5 rata-rata sebesar 1,32 mm. Zona bening yang 

terdapat dalam  beberapa sampel hati sapi merupakan efek kerja dari keberadaan 

antibiotka yang mampu menghambat pertumbuhan bakteri di sekitar kertas 

cakram. 

Kandungan antibiotik di dalam sampel dapat disebabkan karena waktu henti 

obat  (withdrawal time) tidak diperhatikan dan dipatuhi oleh peternak sehingga 

pada saat ternak dipotong  terdapat residu antibiotik dalam jaringan ternak 

tersebut. Anggorodi (2004) berpendapat bahwa waktu henti pemberian antibiotik 

beberapa hari sebelum hewan dipotong akan menghilangkan akumulasi dari obat 

dalam jaringan hewan setelah pemakaian obat.  

Antibiotik amoksisilin yang diberikan pada ternak akan diekskresikan 

bersama dengan urin dalam waktu 10 hari setelah pemberian, sehingga 

konsentrasi antibiotik pada tubuh ternak akan berkurang. Menurut IOHI (2015) 

Withdrawal time amoksisilin pada daging 10 hari dan pada susu 5 hari. 

Lamanya waktu yang diperlukan sejak pemberian obat (antibiotik) 

dihentikan sampai dengan kadar residu obat di dalam jaringan hewan mencapai 

dibawah batas toleransi untuk dikonsumsi manusia dinyatakan sebagai waktu 

henti obat (withdrawal time). Akan tetapi tidak semua yang tahu adanya waktu 

henti mematuhinya, karena ternyata hanya 8,2% yang mematuhi waktu henti, atau 

91,8% tidak mematuhi (BALITVET, 1994). Sedangkan HERRICK (1993) 

melaporkan 50% dan SPENCE (1993) melaporkan 15,6% dari penyebab 

terjadinya residu adalah tidak dipatuhinya waktu henti.  

Tujuan pemberian antibiotik pada ternak salah satunya untuk pengobatan 

sehingga mengurangi resiko kematian dan mengembalikan kondisi ternak serta 

digunakan untuk pemacu pertumbuhan pada ternak. Beberapa alternatif zat aditif 

pengganti antibiotik telah ditawarkan bagi peternak untuk memicu produksi dan 

reproduksi seperti probiotik dan prebiotik, asam-asam organik, minyak esensial 

dan berbagai jenis enzim. 

Prevalensi residu antibiotik pada hati sapi di Pasar Tradisional Kota 

Makassar menggunakan rumus sebagai berikut (Martin et al., 1987) : 

 

 

 

Keterangan : F  : Jumlah sampel positif mengandung residu antibiotik (3) 

  N : Jumlah sampel yang diuji (24) 

 

Prevalensi = 
 

 
 x 100% 

    Prevalesnsi = 
 

  
 x 100% 

    = 12,5 % 

 

Prevalensi = 
 

 
 x 100% 
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Berdasarkan perhitunganmenggunakan rumus prevalensi (Martin et al., 

1987) maka diperoleh tingkat kejadian residu antibiotik di Pasar Tradisional Kota 

Makassar adalah 12,5%. Berdasarkan prevalensi tersebut, sehingga perlunya 

usaha untuk mencegah tingkat kejadian residu antibiotik pada produk ternak, 

salah satunya dengan melakukan sosialisasi pada peternakan, serta melakukan 

monitoring surveilans residu secara teratur agar peternak memperhatikan waktu 

henti obat. 

Hasil penelitian ini berbeda dengan hasil yang dilaporkan oleh Iniansredef 

(1999), persentase residu antibiotik pada hati sapi dari berbagai sumber di Jawa, 

Bali,  dan lampung residu antibiotik dapat dideteksi pada seluruh sumber/tempat 

yang meliputi rumah potong hewan, pasar tradisional, supermarket serta 

distributor. Menurut data Iniansredef (1999), residu antibiotik pada hati sapi 

terbilang tinggi dengan persentase secara keseluruhan 97,90% dari sampel. 

Dari sisi sumber atau tempat daging, rumah potong hewan menempati 

posisi tertinggi dengan persentase 100% dari jumlah sampel 22. Di susul pasar 

tradisional dengan persentase yang sama dengan sampel 10. Pada jenis antibotik, 

peninsilin merupakan jenis antibotik terbanyak yang terdetiksi pada hati sapi 

dengan persentase sampel 100%. Oleh sebab itu, monitoring terhadap 

penggunaan obat hewan di peternakan dan penggunaan tes atau kombinasi tes 

dengan sensitivitas tinggi maupun spesifisitas tinggi sangat diperlukan.Perbedaan 

hasil yang diperoleh dalam penelitian ini dengan hasil Iniansredef (1999), dapat 

disebabkan oleh banyak faktor diantaranya karena tujuan penelitian yang 

dilakukan berbeda sehingga metode penarikan contohnya (sampling method) juga 

berbeda. 

Perlu diketahui bahwa hati sapi yang mengandung residu antibiotik pada 

sampel yang positif masih aman untuk dikonsumsi. Secara umum keberadaan 

residu antibiotik pada sampel hati sapi yang dijual di beberapa pasar tradisional 

diKota Makassar memenuhi standar batas maksimum residuyang sesuai dengan 

petunjuk teknis Standar Nasional Indonesia (SNI) nomor 01-6366-2000 tentang 

Batas Maksimum Cemaran Mikroba dan Batas Maksimum Residu dalam Bahan 

Makanan Asal Hewan. 
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5. PENUTUP 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa: 

1. Ditemukan 3 sampel hati sapi positif mengandung residu antibiotik pada 

semua pasar T, khususnya pada media agar yang ditumbuhkan bakteri 

Eschericia coli. 

2. Tingkat kejadian residu antibiotik pada hati sapi yang dijual di 4 pasar 

tradisional Kota Makassar adalah 12,5%.  

 

5.2. Saran 

 

Berdasarkan hasil penelitian ini, disarankan beberapa hal terkait pencegahan 

dan pengendalian residu antibiotik pada pangan asal hewan sebagai berikut: 

1. Diharapkan pemerintah daerah dapat meningkatkan pengawasan terhadap 

mutu dan keamanan pangan asal hewan mulai dari peternakan hingga ke 

konsumen. 

2. Penggunaan antibiotik pada hewan ternak seharusnya di bawah 

pengawasan dokter hewan agar tidak menimbulkan residu antibiotik pada 

produk pangan 
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Sampel hati sapi 10 gram yang ditambahkan aquadest sebanyak 20 ml 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sampel hati sapi yang telah ditambahkan aquadest dihomogenkan 

menggunakanvortex shaker 
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SKRINING RESIDU ANTIBIOTIK PADA HATI SAPI 

 

 

 

 

 

 

  

 

Proses Swab bakteri uji pada media MHA 
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    Pengukuran zona hambat 

PROSES PEWARNAAN GRAM 
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Pengamatan hasil pewarnaan Gram menggunakan Mikroskop 
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