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ABSTRAK

FAKULTAS ILMU KESEHATAN
SKIRPSI, Pebruari 2019
VICKY ARNANDA

GAMBARAN PERSONAL HIGIENE, KUALITAS AIR, TEKNIK
PENCUCIAN PERALATAN MAKAN DAN ANGKA KUMAN PADA
MAKANAN DI PONDOK PESANTREN KECAMATAN PONTIANAK
KOTA TAHUN 2018

xviii + 79 pages + 12 tables + 2 figures+ 10 appendices

Pondok pesantren adalah lembaga pendidikan keagamaan Islam yang berbasis
masyarakat baik sebagai satuan pendidikan dan/atau sebagai wadah penyelenggara
pendidikan. Data survey awal, terhadap penjamah makanan Pondok Pesantren Mathla’ul
Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim, dijumpai penjamah makanan tidak
menggunakan celemek dan penutup kepala sebesar 20%, begitu juga penjamah makanan
tidah mencuci tangan dengan air bersih dan sabun setiap bersentuhan dengan peralatan
dan bahan makanan sebesar 20

Tujuan penelitian ini adalah menggambarkan personal higiene, kualitas air,
teknik pencucian peralatan makan dan angka kuman pada makanan di Pondok Pesantren
Kecamatan Pontianak Kota Tahun 2018.

Metode penelitian ini adalah observasional bersifat deskriptip, yaitu ingin
mengambarkan menggambarkan personal higiene, kualitas air, teknik pencucian peralatan
makan dan angka kuman pada makanan di Pondok Pesantren Kecamatan Pontianak Kota
Tahun 2018.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa Personal hygiene penjamah makanan di
Pondok Pesantren Ar-Rahim memperoleh nilai sebesar 75 %, sedangkan Pondok
Pesantren Mathla,ul Anwar diperoleh nilai sebesar 79 %. Air bersih yang digunakan di
Pondok Pesantren Ar-Rahim dan Mathla,ul Anwar menggunakan air PDAM, dan
memenuhi persyaratan fisik, yaitu tidak keruh, tidak berbau, tidak berasa. Teknik
pencucian peralatan makan dari kedua pondok pesantren tidak memenuhi syarat, dimana
pondok pesantren Ar-Rahim memperoleh nilai sebesar 60%, sedangkan pondok pesantren
Mathla,ul Anwar sebesar 80%. Kualitas makanan tidak memenuhi syarat. Dari sampel
yang di Uji Mikrobiologi (Air/Biakan) sebanyak 8 sampel dari 4 jenis sampel yang
diperiksa; pondok pesantren Ar-Rahim terdapat 1 sampel tidak memenuhi syarat, dan
pondok pesantren Mathla,ul Anwar terdapat 1 sampel tidak memenuhi syarat. Kualitas air
minum tidak memenuhi syarat. Dari semua sampel yang diperiksa 100% tidak memenuhi
syarat. Sanitasi peralatan makanan tidak memenuhi syarat, dari seluruh sampel yang
diperiksa sebesar100% melebihi ambang batas angka kuman pada peralatan.

Kepada pengelola Pondok Pesantren diharapkan membuat aturan (SOP) pada
penjamah makanan dan pengadaan sumber air minum yang memenuhi syarat kesehatan.

Kata Kunci : Penerapan Prinsip Higiene Sanitasi Makanan sebagai pencegahan
terhadap Penyakit akibat makanan (foodborne disease)

Daftar Pustaka - 37 (1990-2018)



ABSTRACT

FACULTY OF HEALTH SCIENCES
THESIS, February 2019
VICKY ARNANDA

THE DESCRIPTION OF PERSONAL HYGIENE, WATER QUALITY,
ABLEWARE CLEANING PROCEDURE, AND THE NUMBER OF GERMS IN
FOOD AT ISLAMIC BOARDING SCHOOL OF KECAMATAN PONTIANAK
KOTA 2018

xviii + 79 pages + 12 tables + 2 figures+ 10 appendices

Islamic boarding school is a community-based Islamic educational
institution which functions as an education provider. A preliminary study
conducted to food handlers of Mathla’ul Anwar and Ar-Rahim boarding schools
found that 20% of the food handlers do not wear aprons and head coverings
during handling the food. They also do not wash their hands with soap before
handling the food.

This study used observational descriptive method and is aimed at describing
the personal hygiene, water quality, tableware cleaning procedure, and the number
of germs in food at Islamic Boarding Schools in Kecamatan Pontianak Kota.

The study showed that the food handlers’ personal hygiene at the Ar-Rahim
Islamic Boarding School scored 75%, while the Mathla’ul Anwar Islamic
Boarding School obtained a score of 79%. The source of clean water consumed by
the students of Ar-Rahim and Mathla’ul Anwar was from Water Supply Company
(PDAM) and it has met the physical water requirements; clear, odorless, and
tasteless. Further, the tableware cleaning procedures of both boarding schools
haven’t met the health qualifications; Ar-Rahim school was 60% and Mathla’ul
Anwar school was 80%. Similarly, the food hasn’t met the health standard. From
the samples tested using Microbiology (Water / Culture), 8 out of 4 types of
sample indicated that both boarding schools had 1 sample that didn’t meet the
health requirement. Also, the water was still far from being qualified. All samples
that had been tested were unqualified, including the tableware. They exceeded the
threshold of the number of the germs.

From the findings, the boarding schools managers are encouraged to make
the Standard Operating Procedures (SOPs) for food handlers and to provide
qualified healthy water.

Key words :  the implementation of food sanitation hygiene to prevent the
foodborne disease
References : 37 (1990-2018)
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BAB I
PENDAHULUAN

I.1 Latar Belakang

Makanan dan minuman sangat penting bagi manusia, karena
merupakan suatu kebutuhan pokok bagi kelangsungan hidupnya. Untuk itu,
makanan dan minuman yang dikonsumsi harus terpenuhi kebutuhan zat
gizinya seperti karbohidrat, protein, lemak, dan mineral, juga harus higienis
dan aman agar terhindar dari penyakit karena makanan (Depkes RI, 2004).

Makanan yang terkontaminasi dapat disebabkan oleh higiene sanitasi
makanan yang tidak memenuhi syarat kesehatan. Untuk mendapatkan
makanan dan minuman yang memenuhi syarat kesehatan maka perlu diadakan
pengawasan terhadap higiene sanitasi makanan dan minuman yang
diutamakan pada usaha yang bersifat umum seperti restoran, rumah makan,
ataupun pedagang kaki lima mengingat bahwa makanan dan minuman
merupakan media yang potensial dalam penyebaran penyakit (Depkes RI,
2004).

Di Indonesia, masyarakat yang terkena penyakit bawaan makanan
merata dari semua lapisan. Satu dari 200 orang meninggal karena keracunan
pangan. Meskipun kasus meninggal akibat kejadian luar biasa keracunan
fluktuatif, namun memiliki kecenderungan yang selalu meningkat (Emonev,
2004). Penyakit akibat makanan (foodborne disease) dan diare membunuh
sekitar 2 juta orang per tahun, termasuk diantaranya anak-anak. Makanan

tidak aman yang ditandai dengan adanya kontaminasi bakteri berbahaya, virus,



parasite atau senyawa kimia menyebabkan lebih dari 200 penyakit mulai dari
diare sampai dengan kanker (Kemenkes RI, 2014)

Laporan Tahunan BP POM skala Nasional, pada tahun 2016 terjadi
KLB keracunan pangan dengan jumlah 60 kasus, 3% diantaranya terjadi di
Asrama/Pesantren (BP POM, 2016). Sedangkan selama tahun 2017 Badan
POM telah mencatat 57 berita keracunan pangan yang diperoleh dari media
massa dan PHEOC. Sementara di tahun yang sama, sebanyak 53 kejadian luar
biasa (KLB) keracunan pangan dilaporkan oleh 34 BB/BPOM di seluruh
Indonesia dan 1% diantaranya terjadi di Asrama/Pesantren. Laporan tersebut
diperoleh dari Dinas Kesehatan Propinsi maupun Kabupaten/Kota di 34
Propinsi. Dilaporkan pula, jumlah orang yang terpapar sebanyak 5293 orang,
sedangkan kasus KLB keracunan pangan (case) yang dilaporkan sebanyak
2041 orang sakit dan 3 orang meninggal dunia. Penyebab keracunan pangan
diketahui 58,49% disebabkan oleh cemaran mikrobiologi, 13,21% disebabkan
oleh cemaran kimia, 28,30 % tidak diketahui penyebabknya (BP POM, 2017)

Kota Pontianak, tahun 2018 terjadi KLB Keracunan makanan terhadap
14 siswa Sekolah Dasar di Kota Pontianak. Keracunan diduga makan pentol
bakar yang dijual pedagang di area sekolah (Dinkes Kota Pontianak, 2018)

Pondok pesantren adalah lembaga pendidikan keagamaan Islam yang
berbasis masyarakat baik sebagai satuan pendidikan dan/atau sebagai wadah
penyelenggara pendidikan (Kemenkes RI, 2013). Selanjutnya Zarkasyi (2005)
mengartikan pesantren sebagai lembaga pendidikan Islam dengan system
asrama atau pondok, dimana kyai yang diikuti santri sebagai kegiatan

utamanya. Secara singkat pesantren bisa juga dikatakan sebagai laboratorium



kehidupan, tempat para santri belajar hidup dan bermasyarakat dalam berbagai
segi dan aspeknya (Umiarso dan Zazin, 2011).

Santri-santri yang berada di pondok pesantren merupakan anak didik di
sekolah-sekolah umum yang harus berkembang dan merupakan sumber daya
yang menjadi generasi penerus pembangunan yang perlu mendapat perhatian
khusus terutama kesehatan dan pertumbuhannya (Almatsier, 2009)

Bila ditilik dari sisi kesehatan, pada umumnya kondisi kesehatan di
lingkungan pondok pesantren masih memerlukan perhatian dari berbagai
pihak terkait, baik dalam aspek akses pelayanan kesehatan, berperilaku sehat
maupun aspek kesehatan lingkungannya (Kemenkes RI, 2013). Di samping itu
Pondok pesantren memiliki system penyelenggaraan makanan untuk melayani
konsumsi para santri selama di pondok pesantren. Penyelenggaraan makan
adalah rangkaian kegiatan mulai dari perencanaan menu sampai dengan
pendistribusian makanan kepada konsumen dalam rangka pencapaian status
kesehatan yang optimal melalui pemberian makanan yang tepat (Kemenkes
RI, 2003)

Penyelenggaraan makanan di pondok pesantren jika tidak dikelola
dengan baik maka akan menyebabkan keracunan makanan pada santri.
Keracunan pangan adalah seseorangyang menderita sakit dengan gejala dan
tanda keracunan yang disebabkan karena mengkonsumsi pangan yang diduga
mengandung cemaran biologis atau kimia (Kemenkes RI, 2013).

Keracunan makanan disebabkan makanan yang dikonsumsi tidak

hygiene. Makanan hygiene yaitu makanan yang sehat dan aman yaitu bebas



dari cemaran fisik, kimia dan bakteri. Disamping itu factor pengolah makanan
(personal hygiene) harus memenuhi persyaratan (Kemenkes RI, 2011)

Personal hygiene adalah sikap bersih perilaku penjamah/penyelenggara
makanan agar makanan tidak tercemar. Berkaitan dengan hal tersebut,
personal hygiene yang terlibat dalam pengolahan makanan perlu diperhatikan
untuk menjamin keamanan makanan dan mencegah terjadinya penularan
penyakit melalui makanan. Purnawijayanti (2001) mengemukakan 25% dari
semua penyebaran penyakit melalui makanan disebabkan penjamah makanan
yang terinfeksi dan personal hygiene yang buruk. Menurut Borja (2008) tidak
mencuci tangan sebelum mencuci peralatan makan yang digunakan dapat
menimbulkan kontaminasi pada peralatan makanan, karena bakteri akan
terkontaminasi melalui tangan pedagang tersebut.

Teknik pencucian merupakan factor yang mempengaruhi bilangan
bakteri atau mikroorganisme pada peralatan makan, teknik pencucian yang
salah dapat meningkatkan resiko tercemarnya makanan oleh bakteri atau
mikroorganisme. Akibat yang ditimbulkan jika konsumen tidak memiliki daya
tahan tubuh yang cukup adalah dapat menyebabkan keracunan. Peralatan yang
kontak langsung dengan makanan yang siap disajikan sesudah pencucian tidak
boleh mengandung angka kuman atau 0 koloni/cm?. Teknik pencucian piring
yang benar menurut Kemenkes RI (2009), melalui beberapa tahap, yaitu
pemisahan kotoran atau sisa makanan dari peralatan makan, perendaman,
pencucian, pembilasan dengan air bersih dan mengalir, perendaman dengan air

kaporit, penirisan, perendaman dengan air panas 82-100°C, dan pengeringan.



Teknik pencucian yang benar akan memberikan hasil akhir pencucian yang
sehat dan aman

Hasil penelitian terdahulu terhadap pengolahan makanan yang
dilakukan Syahrizal (2017), hasil penelitian positif terdapat bakteri
Eschericchia Coli pada peralatan makan seperti piring dan sendok. Penelitian
berikutnya yang dilakukan Marisdayana (2017) terhadap 18 pedagang
makanan memiliki personal hygiene buruk 94,4% dan sebanyak 94,7 %
memiliki jumlah koloni pada piring dagangannya.Hasil penelitian terdahulu
dilakukan oleh Nurlatifah (2017), terhadap penjamah makanan relative masih
rendah (51%), hal ini diketahui beberapa penjamah makanan masih
menggunakan perhiasan, tidak menggunakan perlengkapan kerja.

Penelitian serupa juga dilakukan oleh Zulfa (2011) yang meneliti
tentang Hubungan Personal Hygiene Pedagang Sanitasi Makanan dengan
keberadaan E.Coli Pada Nasi Rames di Pasar Johar Kota Semarang, yang
menyatakan ada hubungan antara hygiene pedagang terhadap keberadaan E.
Coli dengan nilai 0,0037.

Penelitian yang dilakukan oleh Romanda dkk (2016) diketahui ada
hubungan personal hygiene penjamah makanan dengan keberadaan
Escherichia coli pada makanan di tempat pengolahan makanan (TPM) buffer
area Bandara Adi Soemarmo Surakarta (p = 0,000 ; p<0,05). Hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Azari (2013) yang meneliti tentang
studi comparative Pencucian Alat Makan dengan Perendaman Air mengalir
terhadap jumlah kuman pada alat makan di warung makan Bu Am Gonilan,

yang menyatakan bahwa angka kuman pada alat makan yang direndam



terlebih dahulu dan dibasuh dengan air mengalir lebih sedikit dibandingkan
dengan alat makan yang setelah dicuci menggunakan detergent kemudian
dicelupkan ke dalam bak yang berisi air.

Dari hasil penelitian di atas menunjukkan pencemaran bakteriologi
pada makanan dan minuman disebabkan oleh bahan makanan, minuman
personal hygienedan kondisi sanitasi peralatan yang masih buruk.

Data survey awal, terhadap penjamah makanan Pondok Pesantren
Mathla’ul Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim, dijumpai penjamah
makanan tidak menggunakan celemek dan penutup kepala sebesar 20%,
begitu juga penjamah makanan tidah mencuci tangan dengan air bersih dan
sabun setiap bersentuhan dengan peralatan dan bahan makanan sebesar 20%.
Dari hasil pengamatan juga ditemui peralatan masak dan makan tidak
disimpan ditempat yang tertutup rapat. Hal ini berpotensi tercemar mikroba
pembawa penyakit. Kemudian data Survei terhadap penjamah makanan di
Pondok pesantren Ar-Rahim yang beralamat di jalan H.Rais A. Rahman
diketahui, dari pengakuan penjamah makanan bahwa ketika menderita
penyakit mudah menular seperti batuk, pilek, diare penjamah makanan masih
tetap beraktifitas bekerja mengolah makanan dengan persentase sebesar 50%,
di lapangan juga dijumpai penjamah makanan menderita batuk pilek masih
tetap bekerja mengolah makanan. Selanjutnya diketahui pula seluruh
penjamah makanan yang tidak menggunakan celemek juga masker penutup
mulut dan hidung saat mengolah makanan. Demikian pula peralatan masak
dan makan disimpan ditempat yang terbuka. Kondisi di atas tidak sesuai

dengan prinsip higiene sanitasi makanan (Kemenkes RI, 2011)



Hasil uji mikrobiologi sementara yang dilakukan peneliti memperoleh
hasil sebagai berikut : Sampel 1473/ML/V1/2018 angka kuman cfu/gr 2,4 x
10> Sampel 1473/ML/VI/2018 angka kuman cfu/gr 2,4 x 10> Sampel
1474/ML/V1/2018 angka kuman cfu/gr 3,2 x 10> Sampel 1475/ML/V1/2018
angka kuman cfu/gr 3,1 x 10>Sampel 1476/ML/V1/2018 angka kuman cfu/gr
42 x 10> Berdasar data tersebut dapat simpulkan bahwa makanan yang
disajikan untuk para santri saat pengambilan sampel di Pondok Pesantren
Mathla’ul Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim dalam kondisi aman untuk
dikonsumsi.
Dari uraian diatas maka peneliti tertarik untuk meneliti mengenai
“Gambaran Personal Higiene, Kualitas Air, Teknik Pencucian Peralatan
Makan Dan Angka Kuman Pada Makanan Di Pondok Pesantren Kecamatan

Pontianak Kota Tahun 2018”

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas, dirumusan masalah sebagai
berikut “Bagaimana Gambaran Penerapan Prinsip Higiene Sanitasi Makanan
Di Pondok Pesantren Mathla’ul Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim

Pontianak.”

1.3 Tujuan
I[.3.1 Tujuan Umum
Menggambarkan Penerapan Prinsip Higiene Sanitasi Makanan Di
Pondok Pesantren Mathla’ul Anwarr dan Pondok Pesantren Ar-Rahim

Pontianak.



1.3.2 Tujuan Khusus

l.

Menggambarkan Personal Hygiene di Pondok Pesantren Mathla’ul

Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim Pontianak.

2. Menggambarkan kualitas air bersih di Pondok Pesantren Mathla’ul
Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim Pontianak.

3. Menggambarkan teknik pencucian peralatan makan di Pondok
Pesantren Mathla’ul Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim
Pontianak.

4. Menggambarkan kualitas air minum di Pondok Pesantren Mathla’ul
Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim Pontianak

5. Menggambarkan kualitas makanan di Pondok Pesantren Mathla’ul
Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim Pontianak.

6. Menggambarkan sanitasi peralatan makan di Pondok Pesantren
Mathla’ul Anwar dan Pondok Pesantren Ar-Rahim Pontianak.

1.4 Manfaat
Adapun manfaat yang diperoleh dari hasil penelitian ini adalah
sebagai berikut :

1.4.1 Bagi Pondok Pesantren

Hasil penelitian ini dapat memberi masukan kepada pihak Pengelola

tentang Gambaran Penerapan Prinsip Higiene Sanitasi Makanan Di Pondok

Pesantren Mathla’ul Anwardan Arahim Pontianak.



1.4.2 Bagi Instansi Kesehatan
Dapat dijadikan sebagai informasi dan masukan kepada Dinas
Kesehatan dan Puskesmas tentang kondisi penerapan prinsip higiene sanitasi
makanan di Pondok pesantren, untuk tindak lanjut pembinaan dan
penyuluhan.
1.4.3 Bagi Peneliti
Sebagai tambahan ilmu pengetahuan diluar bangku kuliah dalam
rangka mengembangkan ilmu pengetahuan yang berhubungan langsung

dengan masalah penelitian ini.

I.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.1
Keaslian Penelitian
No Judul Penulis Variabel Metodelogi Hasil
penelitian Penelitian Penelitian
1 Hygiene  Sanitasi | Syahrizal, | Personal Penelitian Penjamah
Penjamah Makanan | 2017 hygiene, deskriptip makanan,
Terhadap sanitasi peralatan
Kandungan tempat makanan
Escheichia Coli pengolahan memenuhi
Diperalatan Makan makanan, syarat, sanitasi
Pada Warung kandungan TPM tidak
Makan bakteri memenuhi
E-Coli syarat, pada
peralatan
makanan
terdapat
E Coli
2 Hubungan Kondisi | Arief Karakteristik, | Explanator | Hasil
Hygiene Dan | Rakhman praktik Research pemeriksaan £
Sanitasi  Dengan | Hakim, pengolahan Coli pada nasi
Keberadaan 2012 makanan, kucing positif
Escherechia  Coli kondisi mengandung
Pada Nasi Kucing sanitasi alat, E-Coli
Yang DiJual  Di kondisi sebesar 7,1 %,
Wilayah sanitasi  air, sedangkan
Tembalang kondisi terhadap
Semarang  Tahun tempat tempat
2012 penjualan pengolahan
makanan
kurang  baik
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sebesar 42,9
%.
Faktor-Faktor Yang | Rully Usia, sarana, | Explanator | penjamah
Berkontribusi Siti prasarana, Research makanan
Terhadap  Prilaku | Nurlatifah, | prilaku relatif masih
Hygiene Penjamah | 2017 hygiene rendah (51%),
Makanan hal ini
Di Rutan Kelas 1 diketahui
Surabaya beberapa
penjamah
makanan
masih
menggunakan
perhiasan,
tidak
menggunakan
perlengkapan
kerja
Hubungan Hygiene | Diyah Puji | Kualitas penelitian Hasil
Penjamah Dengan | Lestari, bakteriologi, | observasi penelitian
Keberadaan Bakteri | 2015 hygiene cross menunjukan
Escherichia ~ Coli penjamah, sectional penjamah
Pada Minuman Jus sanitasi makanan
Buah Di peralatan kurang  baik
Tembalang sebesar 53,8
%, sedang jus
buah yang
positif E Coli
sebesar 52 %,
diketahui pula
51,1 %
peralatan
kurang  baik
dan positif E
coli
Teknik Pencucian | Rara Maris | Penjamah Penelitian Hasil :
Alat Makan, | dayana, makanan, E | deskriptif penjamah
Personal Hygiene | 2017 Coli pada Jus | kuantitatif makanan
Terhadap Buah kurang  baik
Kontaminasi sebesar 53,8
Bakteri Pada Alat %, sedang jus
Makan buah yang

positif E Coli
sebesar 52 %,
diketahui pula

51,1 %
peralatan
kurang  baik

dan positif F
coli.




BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

VI.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan maka dapat
diambil kesimpulan sebagai berikut :

1.  Personal hygiene penjamah makanan di Pondok Pesantren Ar-Rahim
memperoleh nilai sebesar 75 %, sedangkan Pondok Pesantren Mathla,ul
Anwar diperoleh nilai sebesar 79 %. Dapat disimpulkan Personal Hygiene
Penjamah makanan di kedua Pondok Pesantren dinyatakan belum
memenuhi syarat. Menurut Permenkes (2011), Personal Hygiene
dikatakan memenuhi syarat apabila semua item penilaian terpenuhi
sebesar 100%.

2. Air bersih yang digunakan di Pondok Pesantren Ar-Rahim dan Mathla,ul
Anwar menggunakan air PDAM, dan memenuhi persyaratan fisik, yaitu
tidak keruh, tidak berbau, tidak berasa dan tidak berbau.

3. Teknik pencucian peralatan makan dari kedua pondok pesantren tidak
memenuhi syarat, dimana pondok pesantren Ar-Rahim memperoleh nilai
sebesar 60%, sedangkan pondok pesantren Mathla,ul Anwar sebesar 80%,
dikatakan memenuhi syarat apabila semua item penilaian terpenuhi 100%.

4. Kualitas makanan tidak memenuhi syarat. Dari sampel yang di Uji
Mikrobiologi (Air/Biakan) sebanyak 8 sampel dari 4 jenis sampel yang
diperiksa; pondok pesantren Ar-Rahim terdapat 1 sampel tidak memenuhi
syarat, dan pondok pesantren Mathla,ul Anwar terdapat 1 sampel tidak

memenuhi syarat.
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Kualitas air minum tidak memenuhi syarat. Dari semua sampel yang
diperiksa 100% tidak memenuhi syarat.

Sanitasi peralatan makanan tidak memenuhi syarat, dari seluruh sampel
yang diperiksa sebesar100% melebihi ambang batas angka kuman pada

peralatan.

Saran
1. Bagi Pengelola Pondok Pesantren

a. Diharapkan pengelola pondok pesantren memberikan aturan (SOP)
kepada penjamah makanan tentang bagaimana perilaku penjamah
makanan dalam pengolahan makanan serta pengelola pondok
pesantren menyediakan kelengkapan penjamah makanan seperti
celemek dan masker.

b. Di harapkan kepada penjamah makanan pada saat selesai mencuci
peralatan makan agar diletakkan di rak yang tersinari cahaya
matahari.

c. Diharapkan pengelola pondok pesantren secara berkala melakukan
uji angka kuman pada makanan, minuman dan peralatan makan,
serta memperbaiki kondisi dari hasil uji angka kuman.

d. Kepada pengelola Pondok Pesantren diharapkan pengadaan sumber
air minum yang memenuhi syarat kesehatan.

2. Bagi Instansi Kesehatan
Dinas Kesehatan melakukan pengawasan, pembinaan serta penyuluhan

terhadap Pondok Pesantren di wilayah kerjanya.
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3. Bagi Santri
Para santri, untuk selalu mencuci tangan dengan sabun sebelum
makan agar higenis dan tidak terjadi hal-hal yang tidak diinginkan
seperti terserang penyakit diare dan penyakit pencernaan lainnya.
4. Bagi Peneliti Selanjutnya
a. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai hubungan
keberadaan angka kuman dengan perilaku penjamah makanan.
b. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang keberadaan E coli

dalam air bersih yang di gunakan untuk mencuci peralatan makan.
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