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ABSTRACT 
 
Background : Pityriasis versicolor (PV) is superficial cutaneous fungal infection 
characterized by hypopigmented or hyperpigmented macules and patches, caused by 
Malassezia furfur. Alpinia galanga is traditional  plant usually used by common people 
to eliminate hypopigmented or hyperpigmented lession on skin in pityriasis versicolor. 
Ketokonazole is an antifungal agent, potentially in the treatment of PV. 
Objective : To compare the effectiveness of 2% Alpinia galanga with 2% ketokonazole in 
vitro to the growth of Malassezia furfur in pityriasis versicolor. 
Method : This study was done by laboratory experimental . As samples were 30 culture 
(+) of Malassezia furfur from patients of pityriasis versicolor who fulfilled clinical signs. 
The colonies of Malassezia furfur were diluted in sterile 0.9% NaCl to make the solution 
equal to 0,5 Mc Farland standard and was cultivated on the SDA media suplemented 
with 2% Alpinia galanga and 2% ketokonazole. Then the media were incubated at 37C 
for 3 days. Proportional difference was analyzed by Fisher’s exact test with  p<0.05. 
Result : Among of 30 media of olive oil media contained with 2% Alpinia galanga, 100%  
were found positive growth of Malassezia furfur and 0% were found negative growth of 
Malassezia furfur. Meanwhile, among 30 media contained with 2% ketokonazole, 86.7% 
were found positive and 13.3% were negative. The result of the Fisher’s exact test is not 
significant (p=0,112). 
Conclusion : there is no significant difference  between the effectiveness of 2% Alpinia 
galanga with 2% ketoconazole in inhibiting the growth of Malassezia furfur in pityriasis 
versicolor. 
 
Key words : Pityriasis versicolor, Malassezia furfur, 2% Alpinia galanga, 2% 
ketokonazole 
 
 
 
 
 
 
1Student of Medical Faculty of Diponegoro University Semarang 
2Lecturer of Microbiology Department of Medical Faculty of Diponegoro University 
Semarang 
 
 



UJI BANDING EFEKTIVITAS LAOS (Alpinia galanga) 2% DENGAN 
KETOKONAZOL 2% TERHADAP PERTUMBUHAN Malassezia furfur 

PADA PITIRIASIS VERSIKOLOR SECARA IN VITRO 
 

Widyawati1, Subakir2 
 
ABSTRAK 
 
Latar Belakang : Pitiriasis versikolor adalah infeksi jamur superfisial pada kulit 
yang ditandai dengan bercak dan makula hipopigmentasi atau hiperpigmentasi 
yang disebabkan oleh Malassezia furfur. Laos merupakan tanaman tradisional 
yang biasa digunakan oleh masyarakat untuk menghilangkan bercak 
hipopigmentasi atau hiperpigmentasi pada pitiriasis versikolor. Ketokonazol 
merupakan anti jamur yang potensial dalam mengatasi pitiriasis versikolor. 
Tujuan: Untuk mengetahui efektivitas laos 2% dibandingkan dengan ketokonazol 
2% terhadap pertumbuhan Malassezia furfur pada pitiriasis versikolor secara in 
vitro. 
Metode : Metode penelitian ini adalah eksperimental laboratoris. Sebagai sampel 
adalah 30 biakan (+) Malassezia furfur yang didapat dari pasien pitiriasis 
versikolor yang memenuhi kriteria klinis. Hasil biakan (+) dilarutkan dalam NaCl 
0,9% dan disesuaikan kekeruhannya dengan McFarland 0,5 kemudian ditanamkan 
pada media Sabouraud Dexstrose Agar olive oil yang mengandung laos 2% dan 
ketokonazol 2%. Media kemudian dimasukkan inkubator pada suhu 37˚C selama 
3 hari. Uji hipotesis menggunakan uji Fisher’s exact test dengan p<0,05. 
Hasil : Dari 30 media Sabouraud Dexstrose Agar olive oil yang mengandung 2% 
laos; 100% dinyatakan (+) / tumbuh Malassezia furfur dan 0% dinyatakan (-) 
/ tidak tumbuh Malassezia furfur. Sedangkan dari 30 media Sabouraud Dexstrose 
Agar olive oil yang mengandung ketokonazol 2%; 86,7% dinyatakan (+) / tumbuh 
Malassezia furfur dan 13,3% dinyatakan (-) / tidak tumbuh Malassezia furfur. 
Dengan uji Fisher’s exact test didapatkan hasil yang tidak signifikan yaitu 
p=0,112 (p>0,05). 
Kesimpulan : Tidak ada perbedaan yang bermakna antara efektivitas laos 2% 
dengan ketokonazol 2% terhadap pertumbuhan Malassezia furfur pada pitiriasis 
versikolor secara in vitro. 
 
Kata kunci : pitiriasis versikolor, Malassezia furfur, laos 2%, ketokonazol 2%. 
 
 
 
1Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro Semarang 
2Staf pengajar Bagian Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro 
Semarang 
 



PENDAHULUAN

Pitiriasis  versikolor atau panu merupakan salah satu penyakit infeksi  jamur superfisial  yang menyerang

stratum korneum pada kulit dan bersifat kronik asimtomatik yang banyak ditemui di masyarakat Indonesia.1,2,3 

Penyakit ini dapat dijumpai pada semua golongan umur dan jenis kelamin.4,5

Pitiriasis  versikolor  memberikan  gambaran  klinis  sebagai  bercak-bercak  makuler  multipel  berskuama

halus,  dengan  segala  ukuran  dan  bentuk,  bervariasi  dari  putih  pada  kulit  berpigmen,  coklat  kekuningan  atau

coklat pada kulit pucat dan ada juga lesi yang berwarna eritematous.4,6,7 Kelainan ini biasanya bersifat kronik dan

asimtomatik,  gangguan  yang  dirasakan  pada  umumnya  hanya  bersifat  kosmetik.  Gatal  jarang  dirasakan  dan

apabila muncul hanya bersifat ringan.8

Pitiriasis versikolor disebabkan oleh ragi lipofilik dari genus Malassezia,  Malassezia furfur (dikenal juga

sebagai Pityrosporum orbiculare,  Pityrosporum ovale,  Malassezia ovalis).1,7,8  Hal  ini  diketahui  dari  kolonisasi

Malassezia  furfur  yang  berlebihan  pada  kerokan  lesi  pitiriasis  versikolor.  Malassezia  furfur   sebenarnya

merupakan flora normal pada kulit. Perubahan dari flora normal kulit menjadi bentuk patogen dapat terjadi jika

berada  dibawah  kondisi  tertentu.8  Beberapa  kondisi  dan  faktor  yang  berperan  pada  patogenesis  pitiriasis

versikolor  antara  lain  lingkungan  dengan  suhu  dan  kelembaban  tinggi,  produksi  kelenjar  sebum  dan  keringat,

genetik, penyakit Cushing, keadaan immunocompromised, dan keadaan malnutrisi.8

Pengobatan pitiriasis versikolor dapat dilakukan secara sistemik maupun topikal. Obat-obat yang sering

dipakai antara lain ketokonazol, selenium sulfida, asam salisilat, itrakonazol, dan flukonazol. Selain penggunaan

obat-obat  tersebut,  masyarakat  juga  sering  menggunakan  beberapa  tumbuhan  sebagai  obat  tradisional  untuk

menghilangkan bercak hipopigmentasi atau hiperpigmentasi pada pitiriasis versikolor.

Penggunaan  tumbuhan  obat  sebagai  obat  tradisional  di  berbagai  negara  kini  semakin  berkembang.

Indonesia  pun  memiliki  potensi  besar  untuk  industri  obat  tradisional  ini.  Di  negara  kita,  masyarakat  banyak

menggunakan tumbuhan obat sebagai obat alternatif, karena selain mudah didapatkan harganya pun relatif murah

jika dibandingkan obat modern. Salah satu tumbuhan yang sering digunakan untuk pengobatan khususnya pada

penyakit  kulit  oleh  masyarakat  adalah  laos.  Laos  merupakan  tumbuhan  yang  berupa  semak  berumur  tahunan

yang  ditemukan  menyebar  di  seluruh  dunia.  Tumbuhan  ini  dapat  digunakan  untuk  pengobatan  pada  aneka

penyakit  kulit.9   Bagian  tumbuhan  yang  sering  digunakan  untuk  pengobatan  penyakit  kulit  adalah  bagian



rimpang (akar). Selanjutnya, yang dimaksud dengan laos pada artikel ini adalah bagian rimpang dari tumbuhan

laos tersebut. 

Sejak  jaman  dahulu  laos  kerap  digunakan  sebagai  obat  penyakit  kulit  terutama  yang  disebabkan  oleh

jamur seperti pitiriasis versikolor.10  Di kalangan masyarakat, laos biasa digunakan untuk menghilangkan bercak

hiperpigmentasi atau hipopigmentasi pada pitiriasis versikolor.9 Kandungan laos yang berupa minyak atsiri dan

senyawa kimia metil khavikol asetat berkhasiat sebagai anti jamur.10,11,12    Berdasarkan uraian tersebut di atas,

penulis  tertarik  untuk  menggunakan  laos  pada  penelitian  ini,  sehingga  dapat  memberikan  informasi  kepada

masyarakat  mengenai  khasiat  dan  efektivitas  tumbuhan  obat  tersebut  didalam pengobatan  pitiriasis  versikolor.

Konsentrasi  laos  yang digunakan dalam penelitian ini  adalah 2%,  dengan alasan  untuk  mengetahui  bagaimana

perbandingan efektivitasnya dengan ketokonazol topikal sebagai obat standar pada konsentrasi yang sama. 

Ketokonazol merupakan salah satu antimikotik golongan azol yang sering digunakan dalam pengobatan

pitiriasis  versikolor.5,8,13   Cara  kerja  dari  ketokonazol  adalah  dengan  menghambat  sintesis  ergosterol  dan

membuat  integritas  membran  sel  jamur  terganggu.4,14   Ketokonazol  dalam  pengobatan  pitiriasis  versikolor

terdapat dalam sediaan topikal maupun oral.14  Ketokonazol topikal untuk perawatan pitiriasis versikolor adalah

pada konsentrasi 2%.5

Dengan  memperhatikan  latar  belakang  masalah  di  atas,  yang  menjadi  masalah  penelitian  ini  adalah

apakah  ada  perbedaan  efektivitas  antara  laos  2%  dengan  ketokonazol  2%  didalam  menghambat  pertumbuhan

Malassezia furfur pada kasus pitiriasis versikolor secara  in vitro  ?

Berdasarkan  hal  tersebut,  maka  penelitian  ini  bertujuan  untuk  mengetahui  efektivitas  laos  2%

dibandingkan dengan ketokonazol 2% terhadap pertumbuhan Malassezia furfur pada pitiriasis versikolor secara

in  vitro  dan  semoga  bermanfaat  sebagai  acuan  dalam  menentukan  terapi  pitiriasis  versikolor  yang  murah  dan

efektif.

METODE PENELITIAN

Metode penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah eksperimental laboratoris. Sebagai sampel

adalah biakan positif (+) Malassezia furfur yang didapat dari 30 penderita pitiriasis versikolor yang secara klinis

memenuhi  kriteria  inklusi.  Bahan  pemeriksaan  berupa  kerokan  skuama  kulit  yang  diambil  secara  aseptik



menggunakan skalpel steril dan ditampung di kaca gelas steril untuk dilakukan pemeriksaan mikroskopis dengan

KOH  +  tinta  Parker  blue  black.  Dinyatakan  positif  (+)  apabila  ditemukan  gambaran  meat  ball  and  spagheti

dengan perbesaran 400x. Kerokan skuama kulit yang dinyatakan (+) dibiakkan pada media Sabouraud Dextrose

Agar olive oil + kloramfenikol 50g/ml pada suhu 37C di Laboratorium Mikrobiologi FK UNDIP. Bila tumbuh

koloni yeast pada media Sabouraud Dextrose Agar olive oil maka dinyatakan biakan Malassezia furfur (+), dan

bila  tidak  tumbuh  koloni  yeast  pada  media  Sabouraud  Dextrose  Agar  olive  oil  maka  dinyatakan  biakan

Malassezia furfur (-). Hasil biakan (+) dilarutkan dengan NaCl 0,9% dan disesuaikan sampai kekeruhannya sama

dengan  Mc  Farland  0,5  kemudian  diambil  0,1  cc  dan  ditanamkan  pada  masing-masing  media  Sabouraud

Dextrose Agar olive oil yang mengandung laos 2%, media Sabouraud Dextrose Agar olive oil yang mengandung

ketokonazol 2%, dan pada media Sabouraud Dextrose Agar olive oil yang diperlakukan sebagai kontrol positif.

Kemudian  media  dimasukkan  ke  inkubator  pada  suhu  37C  dan  dilihat  pertumbuhannya  setelah  terjadi

pertumbuhan pada  media  Sabouraud Dextrose  Agar  olive  oil  yang diperlakukan  sebagai  kontrol.  Bila  tumbuh

koloni yeast pada media tersebut maka dinyatakan positif  (+).  Dan bila  tidak tumbuh koloni  yeast  pada media

tersebut maka dinyatakan negatif (-).

Data  yang  diperoleh  dianalisis  dengan  menggunakan  program  SPSS  13.0  for  windows.  Uji  hipotesis

menggunakan uji Fisher’s exact test dengan p<0,05.

HASIL

Dari hasil pemeriksaan mikroskopis kerokan kulit tempat lesi dengan KOH + tinta Parker blue black, 30

sampel  dinyatakan  pitiriasis  versikolor  (+).  Kemudian  dari  30  sampel  dengan  pitiriasis  versikolor  (+)  yang

ditanamkan  pada  media  Sabouraud  Dextrose  Agar  olive  oil  yang  mengandung  laos  2%,  30  media  (100%)

dinyatakan Malassezia furfur (+) dan 0 media (0%) dinyatakan Malassezia furfur (-). Sedangkan dari 30 media

dengan biakan Malassezia furfur (+) di media Sabouraud Dextrose Agar olive oil yang mengandung ketokonazol

2%, 26 media (86,7%) dinyatakan Malassezia furfur (+) dan 4 media (13,3%) dinyatakan Malassezia furfur (-).

Dengan  uji   Fisher’s  exact  test  didapatkan  hasil  p=0,112  (p>0,05)  yang  berarti  bahwa  tidak  ada

perbedaan  bermakna  antara  efektivitas  laos  2%  dengan  ketokonazol  2%  dalam  menghambat  pertumbuhan

Malassezia furfur.



Tabel 1. Tabulasi silang antara Sabouraud Dexstrose Agar olive oil + laos 2% dan ketokonazol 2%

terhadap pertumbuhan Malassezia furfur

Pertumbuhan M. furfur
Total

+ -

SDA + olive oil
Laos 2% 30(100%) 0(0%) 30 (100%)

Ketokonazol
2% 26(86,7%) 4(13,3%) 30 (100%)

Total 56(93,3%) 4(6,7%) 60 (100%)
       p=0,112

Gambar 1. Grafik perbandingan pertumbuhan M.furfur pada media SDA olive oil + laos 2% dan pada

media SDA olive oil + ketokonazol 2% 



PEMBAHASAN

Berdasarkan  hasil  penelitian  didapatkan  bahwa  Malassezia  furfur  lebih  banyak  tumbuh  di  media

Sabouraud Dextrose Agar olive oil yang mengandung laos 2% dibandingkan dengan media Sabouraud Dextrose

Agar  olive  oil  yang  mengandung  ketokonazol  2%.  Hal  ini  memberikan  kesan  bahwa  laos  tidak  sebaik

ketokonazol didalam menghambat pertumbuhan Malassezia furfur secara in vitro.  Meskipun demikian,  dengan

uji Fisher’s exact test didapatkan hasil p=0,112 yang menunjukkan tidak ada perbedaan bermakna (p>0,05). 

Laos  adalah  tumbuhan  obat  yang  sering  digunakan  oleh  masyarakat  untuk  menghilangkan  bercak

hipopigmentasi  atau  hiperpigmentasi  pada  pitiriasis  versikolor  dengan  cara  digosokkan  ke  kulit.9  Kandungan

laos  yang  berupa  minyak  atsiri  dan  senyawa kimia  metil  khavikol  asetat  telah  terbukti  berkhasiat  sebagai  anti

jamur.10,11,12 Namun, belum ada penelitian lebih jauh yang menyebutkan mekanisme kerja dari minyak atsiri dan

senyawa kimia metal khavikol asetat sebagai anti jamur. Pustaka lain menyebutkan bahwa laos juga mengandung

senyawa  kimia  diterpene  yang  dapat  pula  berkhasiat  sebagai  anti  jamur.15   Berdasarkan  penelitian  yang  telah

dilakukan oleh Haraguchi, aktivitas anti jamur laos oleh senyawa diterpene  ini berhubungan dengan perubahan

permeabilitas  membran  lipid  jamur.15  Sedangkan menurut  penelitian  yang dilakukan  oleh  Brian  J  Kopper  dari

Universitas  Wincosin  Madison  mengenai  efek  diterpene  terhadap  jamur,  telah  dibuktikan  bahwa  diterpene

berkhasiat sebagai anti jamur dengan cara mengurangi pembelahan sel jamur dan pertumbuhan miselial jamur.16 

Pada penelitian ini, dari 30 media yang mengandung Sabaoraud Dextrose Agar olive oil dan laos 2%, 30

media  (100%)  ditumbuhi  Malassezia  furfur.  Hal  ini  membuktikan  bahwa  laos  dengan  konsentrasi  2%  kurang

efektif  dalam menghambat  pertumbuhan  Malassezia  furfur  secara  in  vitro.  Hal  ini  mungkin  dapat  disebabkan

karena  kurangnya  konsentrasi  laos  yang  digunakan,  dan  dapat  pula  karena  pada  penelitian  ini  hanya

menggunakan  perasan  parutan  laos  tanpa  mengekstraksi  senyawa  kimia  laos  yang  berupa  minyak  atsiri,  metil

khavikol asetat, dan diterpene yang dapat berkhasiat sebagai anti jamur.

Ketokonazol  adalah  salah  satu  anti  mikotik  golongan  azol  yang  sering  digunakan  dalam  pengobatan

pitiriasis  versikolor  dengan  konsentrasi  2%.5,8,13  Cara  kerjanya  dalam  pengobatan  pitiriasis  versikolor  adalah

dengan  cara  menghambat  sintesis  ergosterol  dan  membuat  integritas  membran  sel  jamur  terganggu.4,14  Pada

penelitian  ini  ternyata  ketokonazol  2%  kurang  efektif  di  dalam  menghambat  pertumbuhan  Malassezia  furfur

secara in vitro . Terbukti dari 30 media yang mengandung Sabaoraud Dextrose Agar olive oil dan ketokonazol



2%,  26  media  (86,7%)  ditumbuhi  Malassezia  furfur  dan  hanya  4  media  (13,3%)  yang  tidak  ditumbuhi

Malassezia furfur. Hal ini kemungkinan telah terjadi resistensi terhadap ketokonazol 2% yang dapat disebabkan

oleh  pengobatan  yang  tidak  adekuat  pada  paparan  sebelumnya.  Fenomena  resistensi  terhadap  golongan  azol

sebagai  anti  fungi  juga  telah  ditemukan.17  Sehingga  tidak  menutup  kemungkinan  telah  terjadi  resistensi

Malassezia  furfur  terhadap  ketokonazol  2%.  Adanya  kemungkinan  resistensi  tersebut  dapat  menyebabkan

konsentrasi ketokonazol yang dibutuhkan untuk mengobati pitiriasis versikolor menjadi semakin besar.

Namun  perlu  juga  dipertimbangkan  adanya  keterbatasan  dari  penelitian  ini,  yaitu  pada  penelitian  ini

hanya mengamati  ada tidaknya pertumbuhan jamur  tanpa  menghitung  jumlah  koloni  jamur  yang tumbuh pada

media.

KESIMPULAN

Berdasarkan  penelitian  ini  maka  dapat  disimpulkan  bahwa  laos  2%  tidak  efektif  didalam  menghambat

pertumbuhan  Malassezia  furfur.  Secara  statistik  didapatkan  hasil  yang  menunjukkan  tidak  ada  perbedaan

bermakna  antara  laos  2% dengan  ketokonazol  2%  didalam  menghambat  pertumbuhan  Malassezia  furfur  pada

kasus pitiriasis versikolor secara in vitro.

SARAN

Perlu  dilakukan  penelitian  lebih  lanjut  mengenai  laos  dengan  konsentrasi  bertingkat  yang   secara  efektif

dapat menghambat pertumbuhan Malassezia furfur, dengan penggunaan ekstrak senyawa kimia laos yang dapat

berkhasiat  sebagai  anti  jamur.  Perlu  juga  dilakukan  penelitian  lebih  lanjut  mengenai  kemungkinan  terjadinya

resistensi  Malassezia  furfur  terhadap  ketokonazol  dan  penelitian  tentang  ketokonazol  pada  konsentrasi  yang

lebih  besar  agar  lebih  efektif  dalam  menghambat  pertumbuhan  Malassezia  furfur.  Hasil  penelitian  ini  yang

menunjukkan  bahwa  ternyata  ketokonazol  kurang  efektif  dalam  menghambat  pertumbuhan  Malassezia  furfur

dapat menjadi masukan, agar pada penelitian selanjutnya digunakan obat standar lain yang lebih efektif dan lebih

baik  untuk  dijadikan  sebagai  pembanding.  Penelitian  ini  juga  dapat  dijadikan  sebagai  bahan  bagi  penelitian

selanjutnya  dengan  penggunaan  alat  ukur  yang  mempunyai  daya  beda  lebih  tinggi  untuk  menghitung  jumlah

koloni jamur. Semoga dengan adanya penelitian ini dapat menjadi masukan untuk penelitian selanjutnya.
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Lampiran 
Crosstabs 
 

Case Processing Summary

60 100,0% 0 ,0% 60 100,0%Kelompok * Pertumbuhan
N Percent N Percent N Percent

Valid Missing Total
Cases

 

Kelompok * Pertumbuhan Crosstabulation

30 0 30
100,0% ,0% 100,0%
53,6% ,0% 50,0%
50,0% ,0% 50,0%

26 4 30
86,7% 13,3% 100,0%
46,4% 100,0% 50,0%
43,3% 6,7% 50,0%

56 4 60
93,3% 6,7% 100,0%

100,0% 100,0% 100,0%
93,3% 6,7% 100,0%

Count
% within Kelompok
% within Pertumbuhan
% of Total
Count
% within Kelompok
% within Pertumbuhan
% of Total
Count
% within Kelompok
% within Pertumbuhan
% of Total

Laos 2%

Ketokonazol 2%

Kelompok

Total

Tumbuh Tidak tumbuh
Pertumbuhan

Total

 

Chi-Square Tests

4,286 b 1 ,038
2,411 1 ,121
5,831 1 ,016

,112 ,056

4,214 1 ,040

60

Pearson Chi-Square
Continuity Correction a

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

Value df
Asymp. Sig.

(2-sided)
Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Computed only for a 2x2 table

a. 

2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is
2,00.

b. 

 

Risk Estimate

1,154 1,003 1,328

60

For cohort Pertumbuhan
= Tumbuh
N of Valid Cases

Value Lower Upper

95% Confidence
Interval

 


