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RINGKASAN

PENGARUH ASAM ASETAT DALAM MENGHAMBAT DAN
ERADIKASI BIOFILM PSEUDOMONAS AERUGINOSA PADA OTITIS
MEDIA SUPURATIF KRONIK
(Penelitian in vitro)

Sukma Nisa Janitra

Tingginya angka kejadian Otitis Media Supuratif Kronik (OMSK)
disebabkan oleh multifaktorial salah satunya akibat kemampuan bakteri patogen
dalam membentuk biofilm. Pembentukan biofilm pada bakteri dapat menghambat
penetrasi agen antimikroba dan mampu menghindari sistem pertahanan imun. Sifat
resistensi antibiotik yang dimiliki biofilm menjadi salah satu faktor penyebab
kegagalan terapi dan kronisitas suatu infeksi hingga menimbulkan komplikasi.
Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri yang paling sering ditemukan pada
OMSK memiliki kemampuan virulensi dengan membentuk struktur biofilm.
Sejumlah penelitian melaporkan asam asetat merupakan senyawa asam lemah
bersifat biosidal yang memiliki kemampuan hambat dan eradikasi kompleks
biofilm pada bakteri. Asam asetat diduga dapat menjadi salah satu alternatif terapi
tambahan pada infeksi bakteri pembentuk biofilm. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui pengaruh asam asetat dalam menghambat dan eradikasi biofilm
Pseudomonas aeruginosa pada OMSK.

Penelitian ini menggunakan metode eksperimental laboratorik in vitro
dengan rancangan post test only control group design. Sampel Pseudomonas
aeruginosa berasal dari sekret kavum mastoid penderita OMSK. Penelitian ini
terdiri dari dua jenis, penelitian pertama mengamati efek hambat asam asetat
terhadap pertumbuhan biofilm dengan cara memberikan paparan asam asetat
konsentrasi 0,04%, 0,08%, 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5% dan 5% pada
Pseudomonas aeruginosa. Selanjutnya diamati penghambatan pembentukan
biofilm dengan mengukur densitas biofilm menggunakan ELISA reader. Penelitian
kedua mengamati efek eradikasi asam asetat terhadap Pseudomonas aeruginosa
yang sudah membentuk biofilm. Kemudian diberikan paparan asam asetat
konsentrasi 0,04%, 0,08%, 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5% dan 5% dan diamati
degradasi biofilm dengan mengukur densitas biofilm menggunakan ELISA reader.
Data yang diperoleh merupakan data kuantitatif berupa nilai absorbansi atau
Optical Density. Hasil pembacaan densitas biofilm menggunakan ELISA reader.
Analisis statistik menggunakan tes One Way ANOVA yang dilanjutkan dengan uji
multiple comparation.

Hasil penelitian efek hambat asam asetat terhadap Pseudomonas
aeruginosa didapatkan pola densitas biofilm yang semakin menurun dari
pemberian asam asetat konsentrasi kecil ke konsentrasi lebih besar. Pembentukan
biofilm tertinggi ditunjukkan pada kelompok konsentrasi asam asetat 0,04%
(persentase hambat 14,28%), sedangkan pembentukan biofilm terendah
ditunjukkan pada kelompok konsentrasi asam asetat 5% (persentase hambat
41,07%). Hasil analisis uji statistik One Way Anova didapatkan nilai p=0,000,
artinya didapatkan pengaruh asam asetat dalam menghambat biofilm Pseudomonas
aeruginosa. Analisis Post-Hoc Multiple Comparison (Tukey HSD) menunjukkan
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hasil yang bermakna (p < 0,05) antara kelompok kontrol positif dengan kelompok
konsentrasi 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5%, 5%, sedangkan kelompok
perlakuan dengan konsentrasi asam asetat 0,04% dan 0,08% menunjukkan nilai
yang tidak berbeda nyata dengan kelompok kontrol positif. Nilai Minimum Biofilm
Inhibitory Concentration (MBIC) asam asetat terhadap pembentukan biofilm
Pseudomonas aeruginosa sebesar 0,16%.

Hasil penelitian efek eradikasi asam asetat terhadap biofilm Pseudomonas
aeruginosa didapatkan pola densitas biofilm yang semakin menurun dari
pemberian asam asetat konsentrasi kecil ke konsentrasi lebih besar. Pembentukan
biofilm tertinggi ditunjukkan pada kelompok konsentrasi asam asetat 0,04%
(persentase eradikasi 33,33%), sedangkan pembentukan biofilm terendah
ditunjukkan pada kelompok konsentrasi asam asetat 5% (persentase eradikasi
82,12%). Uji statistik One Way Anova didapatkan nilai p=0,000, artinya didapatkan
pengaruh asam asetat dalam eradikasi biofilm Pseudomonas aeruginosa. Analisis
Post-Hoc Multiple Comparison (Tukey HSD) menunjukkan hasil yang bermakna
(p < 0,05) antara kelompok kontrol positif dengan kelompok konsentrasi 0,08%,
0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5%, 5%, sedangkan kelompok perlakuan dengan
konsentrasi asam asetat 0,04% menunjukkan nilai yang tidak berbeda nyata dengan
kelompok kontrol positif. Nilai Minimum Biofilm Eradication Concentration
(MBEC) asam asetat terhadap eradikasi biofilm Pseudomonas aeruginosa sebesar
0,08%.

Kesimpulan asam asetat berpengaruh dalam menghambat pembentukan
biofilm dan eradikasi biofilm Pseudomonas aeruginosa pada OMSK. Penelitian
ini didapatkan nilai MBIC sebesar 0,16% dan nilai MBEC sebesar 0,08%.

XV
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SUMMARY

EFFECT OF ACETIC ACID IN INHIBITING AND ERADICATION
PSEUDOMONAS AERUGINOSA BIOFILM IN CHRONIC SUPURATIVE
OTITIS MEDIA
(in vitro study)

Sukma Nisa Janitra

High incidence in Chronic Suppurative Otitis Media (CSOM) caused by
multifactorial one of which is due to the ability of pathogenic bacteria to form
biofilms. Biofilm formation in bacteria can inhibit penetration of antimicrobial
agents and avoid immune system, thus becoming one of the factors causing
therapeutic failure and chronicity of infection. Pseudomonas aeruginosa were the
most common bacteria found in CSOM, which has virulence factor to form biofilm
structure. A number of studies reported that acetic acid is a weak acid compound
with biocidal properties that has the ability to inhibit and eradicate biofilm
complexes in bacteria. Acetic acid is thought to be an alternative additional therapy
as antibiofilm agent. The purpose of this study was to determine the effect of acetic
acid in inhibiting and eradicating Pseudomonas aeruginosa biotilms in CSOM.

This study used an experimental in vitro laboratory method with a post test
only control group design. The sample was an isolate of Pseudomonas aeruginosa
collected from mastoid cavity secretions in CSOM patients. This study consisted of
two types, the first study observed inhibitory effect of acetic acid on biofilm growth
by giving exposure to acetic acid. The second study observed eradication effect of
acetic acid on Pseudomonas aeruginosa which had formed a biofilm then given
exposure to acetic acid. Acetic acid concentrations was 0,04%, 0,08%, 0,16%,
0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5% and 5%. Biofilm formation and eradication observed
using microtiter plate assay method and measured by ELISA reader. Data analyzed
using One Way ANOVA and multiple comparison test.

Results of acetic acid inhibitory effect on Pseudomonas aeruginosa showed
a pattern of biofilm density that decreased from small to higher concentrations of
acetic acid. Highest biofilm formation was shown in the 0,04% acetic acid
concentration group (inhibitory percentage 14,28%), while the lowest biofilm
formation was indicated in the 5% acetic acid concentration group (inhibitory
percentage 41,07%). One Way Anova statistical test showed p value = 0,000
meaning the effect of acetic acid in inhibiting Pseudomonas aeruginosa biofilms
was obtained. Post-Hoc Multiple Comparison (Tukey HSD) analysis showed
significant results (p < 0,05) between the positive control group and the
concentration group of 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5%, 5%, while the
treatment group with 0,04% and 0,08% acetic acid concentrations were not
significantly different from the positive control group. Minimum Biofilm Inhibitory
Concentration (MBIC) value shown in 0.16%.

Results of acetic acid eradication effect on Pseudomonas aeruginosa
showed a pattern of biofilm density that decreased from small to higher
concentrations of acetic acid. Highest biofilm formation was shown in the 0,04%
acetic acid concentration group (inhibitory percentage 33,33%), while the lowest
biofilm formation was shown in the 5% acetic acid concentration group (inhibitory
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percentage 82,12%). One Way Anova statistical test showed p value = 0,000
meaning the effect of acetic acid in the eradication of Pseudomonas aeruginosa
biofilm was obtained. Post-Hoc Multiple Comparison (Tukey HSD) analysis
showed significant results (p < 0.05) between positive control group and
concentration group of 0,08%, 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5%, 5%, while the
treatment group with 0,04% acetic acid concentration were not significantly
different from the positive control group. Minimum Biofilm Eradication
Concentration (MBEC) value shown in 0,08%.

Overall, this study conclude that acetic acid has an effect on inhibiting the
formation of biofilms and eradication of Pseudomonas aeruginosa biofilms in
CSOM with MIBC value 0,16% and MEBC value 0,08%.
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ABSTRAK

PENGARUH ASAM ASETAT DALAM MENGHAMBAT DAN
ERADIKASI BIOFILM PSEUDOMONAS AERUGINOSA PADA OTITIS
MEDIA SUPURATIF KRONIK
(Penelitian in vitro)

Sukma Nisa Janitra

Abstrak

Latar belakang: Tingginya angka kejadian Otitis Media Supuratif Kronik
(OMSK) disebabkan oleh multifaktorial salah satunya kemampuan bakteri patogen
dalam membentuk biofilm. Pembentukan biofilm pada bakteri dapat menghambat
penetrasi agen antimikroba dan menghindari sistem pertahanan imun sehingga
menjadi salah satu faktor penyebab kegagalan terapi dan kronisitas infeksi.
Pseudomonas aeruginosa merupakan bakteri tersering ditemukan pada OMSK
yang memiliki kemampuan virulensi membentuk struktur biofilm. Sejumlah
penelitan melaporkan asam asetat memiliki kemampuan hambat dan eradikasi
kompleks biofilm dan diduga dapat menjadi salah satu alternatif terapi tambahan
terhadap infeksi bakteri pembentuk biofilm.

Tujuan: Menjelaskan pengaruh asam asetat dalam menghambat dan eradikasi
biofilm Pseudomonas aeruginosa pada OMSK.

Metode: Eksperimental laboratorik in vitro dengan metode post test only control
group. Sampel Pseudomonas aeruginosa berasal dari sekret kavum mastoid
penderita OMSK. Efek hambat asam asetat diamati dengan pemberian asam asetat
pada Pseudomonas aeruginosa. Efek eradikasi biofilm diamati dengan pemberian
asam asetat pada Pseudomonas aeruginosa yang sudah membentuk biofilm.
Konsentrasi asam asetat yang digunakan 0,04%, 0,08%, 0,16%, 0,31%, 0,63%,
1,25%, 2,5%, 5%. Pengamatan menggunakan metode microtiter plate assay diukur
dengan ELISA reader. Analisis data menggunakan One Way Anova dan multiple
comparison (Tukey HSD Test).

Hasil: Didapatkan pengaruh hambat asam asetat terhadap pertumbuhan biofilm
Pseudomonas aeruginosa (p=0,000) dengan hasil bermakna (p<0,05) antara
kelompok kontrol positif dengan kelompok konsentrasi 0,16%, 0,31%, 0,63%,
1,25%, 2,5%, 5%. Nilai Minimum Biofilm Inhibitory Concentration (MBIC)
sebesar 0,16%. Didapatkan pengaruh eradikasi asam asetat terhadap biofilm
Pseudomonas aeruginosa (p=0,000) dengan hasil bermakna (p<0,05) antara
kelompok kontrol positif dengan kelompok konsentrasi 0,08%, 0,16%, 0,31%,
0,63%, 1,25%, 2,5%, 5%. Nilai Minimum Biofilm Eradication Concentration
(MBEC) sebesar 0,08%.

Kesimpulan: Asam asetat berpengaruh dalam menghambat pembentukan dan
eradikasi biofilm Pseudomonas aeruginosa pada OMSK.

Kata kunci: Otitis media supuratif kronik (OMSK), biofilm, Pseudomonas
aeruginosa, asam asetat, human disease
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ABSTRACT

EFFECT OF ACETIC ACID IN INHIBITING AND ERADICATION
PSEUDOMONAS AERUGINOSA BIOFILM IN CHRONIC SUPURATIVE
OTITIS MEDIA
(in vitro study)

Sukma Nisa Janitra

Background: High incidence in Chronic Suppurative Otitis Media (CSOM) caused
by multifactorial one of which is due to the ability of pathogenic bacteria to form
biofilms. Biofilm formation inhibit penetration of antimicrobial agents and avoid
immune system, thus causing therapeutic failure and chronicity of infection.
Pseudomonas aeruginosa were the most common bacteria found in CSOM, which
has ability to form virulence factor such as biofilm structure. Acetic acid is a weak
acid that has the ability to inhibit and eradicate bacterial biofilm complexes and is
thought to be an alternative therapy as antibiofilm agent.

Objective: Explain the effect of acetic acid in inhibiting and eradicating
Pseudomonas aeruginosa biofilms in CSOM.

Methods: Experimental in vitro with post test only control group design. Sample
using Pseudomonas aeruginosa collected from mastoid cavity secretion in CSOM
patient. Inhibitory effect of acetic acid observed by exposing Pseudomonas
aeruginosa to acetic acid, while the eradication effect observed by exposing
Pseudomonas aeruginosa which had already formed a biofilm to acetic acid. Acetic
acid concentration was 0,04%, 0,08%, 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5% and 5%.
Biofilm formation and eradication observed using microtiter plate assay method
and measured by ELISA reader. Data analyzed by One Way ANOV A and multiple
comparison test.

Results: Inhibitory effect of acetic acid on Pseudomonas aeruginosa biofilm
growth was found (p=0.000) with significant results (p <0.05) within concentration
group of 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5%, 5%. Minimum Biofilm Inhibitory
Concentration (MBIC) value shown in 0,16%. Eradication effect of acetic acid on
Pseudomonas aeruginosa biofilm was found (p=0.000) with significant results (p
<0.05) within concentration group of 0,08%, 0,16%, 0,31%, 0,63%, 1,25%, 2,5%,
5%. Minimum Biofilm Eradication Concentration (MBEC) value shown in 0,08%.
Conclusion: Acetic acid has an effect on inhibiting biofilm formation and biofilm
eradication of Pseudomonas aeruginosa in CSOM.

Keywords: Chronic suppurative otitis media, biofilm, Pseudomonas aeruginosa,
acetic acid, human disease
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