/LMU ALAT PENGABDIAN

PENERAPAN HIGIENE SANITASI MAKANAN DAN

UJI TOTAL COLIFORM PADA MAKANAN OLAHAN
DAN AIR MINUM DI PONDOK PESANTREN
ASSA’ADATUD DAROIEN KOTA PALEMBANG

SKRIPSI

OLEH
NAMA : LAILA ROHIMAH
NIM 10011181520116

PROGRAM STUDI (S1) ILMU KESEHATAN MASYARAKAT
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
UNIVERSITAS SRIWIJAYA
2019



/LMU ALAT PENGABDIAN

PENERAPAN HIGIENE SANITASI MAKANAN DAN
UJI TOTAL COLIFORM PADA MAKANAN OLAHAN
DAN AIR MINUM DI PONDOK PESANTREN
ASSA’ADATUD DAROIEN KOTA PALEMBANG

SKRIPSI

Diajukan Sebagai Syarat Untuk Mendapatkan Gelar (S1)
Sarjana Kesehatan Masyarakat Pada Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Sriwijaya

OLEH
NAMA : LAILA ROHIMAH
NIM 10011181520116

PROGRAM STUDI (S1) ILMU KESEHATAN MASYARAKAT
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
UNIVERSITAS SRIWIJAYA
2019



KESELAMATAN KESEHATAN KERJA DAN KESEHATAN
LINGKUNGAN

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

UNIVERSITAS SRIWIJAYA

SKRIPSI, FEBRUARI 2020

Laila Rohimah

Penerapan Higiene Sanitasi Makanan dan Uji Total Coliform Pada Makanan
Olahan dan Air Minum di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien Kota
Palembang

xiii + 95 halaman, 12 tabel, 15 gambar, 15 lampiran
ABSTRAK

Makanan dan minuman harus aman dari kontaminasi mikroorganisme
patogen sehingga higiene sanitasi dalam pengolahan dan penyajiannya menjadi
hal yang utama. Pengolahan dan penyajian makanan dalam jumlah besar seperti di
Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien memerlukan perhatian yang lebih untuk
mengihindari terjadinya gangguan kesehatan seperti diare, hepatitis dan keracunan
akibat makanan dan minuman. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
penerapan higiene sanitasi pengelolaan makanan dan uji total Coliform pada
makanan olahan dan air minum di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien.
Penelitian bersifat deskriptif kualitatif dengan metode wawancara dan observasi,
sedangkan sampel penelitian ditentukan secara purposive dengan jumlah informan
sebanyak 6 orang yang terdiri dari 1 informan kunci dan 5 orang informan
pendukung. Hasil penelitian menunjukkan higiene sanitasi pengelolaan makanan
pada tahap pengolahan, penyajian makanan dan fasilitas sanitasi belum memenuhi
kriteria sehat menurut Permenkes Rl No0.1096 Tahun 2011 dengan nilai total
Coliform pada makanan olahan sebesar >2400 MPN per 100mg dan air minum
sebesar 6,9 MPN per 100 ml atau lebih tinggi dari batas maksimal adalah <3
MPN dan 0 MPN. Disimpulkan higiene sanitasi makanan di Pondok Pesantren
Assa’adatud Daroien masih rendah karena adanya indikasi kontaminasi Coliform
pada makanan dan air minum. Berdasarkan hasil, diharapkan kepada pihak
Pondok Pesantren untuk memasak air hingga mendidih, perbaikan terhadap
fasilitas sanitasi, menyediakan tempat penyimpanan makanan jadi serta
meningkatkan higiene penjamah.

Kata Kunci : Higiene Sanitasi, Total Coliform, Makanan dan Air Minum,
Pondok Pesantren
Literatur : 35 (1990-2017)
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ABSTRACT

Food and drink must be safe from contamination of pathogenic
microorganisms so that hygiene sanitation in its processing and presentation
becomes the main thing. Processing and serving large amounts of food, such as at
the Islamic Boarding School Assa'adatud Daroien, requires more attention to
avoid health problems such as diarrhea, hepatitis and food and drink poisoning.
This study aims to determine the application of food management sanitation
hygiene and total Coliform test on processed food and drinking water at the
Assa‘adatud Daroien Islamic Boarding School. The study was a qualitative
descriptive study with interviews and observations, while the research sample was
determined purposively with 6 informants consisting of 1 key informant and 5
supporting informants. The results showed that food hygiene sanitation in food
processing, serving food and sanitation facilities did not meet the healthy criteria
according to the Republic of Indonesia Minister of Health Regulation N0.1096 of
2011 with a total value of Coliform in processed foods of >2400 MPN per 100mg
and drinking water of 6.9 MPN per 100 ml or higher than the maximum limit is
<3 MPN and 0 MPN. It was concluded that food sanitation hygiene at the
Assa'adatud Daroien Islamic Boarding School was still low due to indications of
Coliform contamination in food and drinking water. Based on the results, it is
expected to the Boarding School to boil water, improve sanitation facilities,
provide a place to store food and improve the hygiene of the handlers.

Keywords : Sanitation Hygiene, Coliform Total, Food and Drinking Water,
Islamic Boarding School
Literature : 35 (1990 — 2017)
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kesehatan merupakan keadaan sempurna baik jasmani, mental dan sosial,
serta bebas dari rasa sakit sehingga setiap orang mampu mencapai derajat
kesehatan secara optimal (Depkes RI, 2001). Menurut Blum (1974) dalam
teorinya mengemukakan bahwa derajat kesehatan dipengaruhi 4 (empat) faktor
yaitu faktor lingkungan (40%), perilaku, (30%), pelayanan kesehatan (20%) dan
faktor keturunan (10%). Depkes RI (2001) menyatakan bahwa faktor lingkungan
dalam menjaga kebersihan dan sanitasi merupakan penentu terbesar yang berperan
penting dalam kesehatan manusia. Pengelolaan lingkungan yang tidak sehat
seperti pengelolaan sampah yang tidak sesuai, tidak tersedianya saluran
pembuangan air limbah serta lingkungan tempat pengelohan makanan yang tidak
baik merupakan faktor penyebab timbulnya penyakit. Faktor lingkungan yang
tidak sehat juga dapat berpengaruh terhadap kondisi kesehatan makanan pada
proses pengelolaan makanan (Kemenkes, 2015).

Makanan merupakan kebutuhan dasar yang penting dalam kehidupan
sehingga makanan harus memenuhi syarat utama yaitu cita rasa dan keamanan
pangan. Keamanan pangan merupakan kondisi untuk menjamin kesesuaian
pangan dan memenuhi prinsip higiene dan sanitasi makanan (Depkes RI, 2007).
Higiene dan sanitasi makanan adalah upaya mengendalikan faktor makanan,
orang, tempat dan perlengkapan. Menurut Melkawati (2008) terdapat 4 (empat)
hal prinsip higiene dan sanitasi makanan meliputi perilaku orang yang mengelola
makanan, sanitasi makanan, peralatan dan tempat pengolahan makanan. Beberapa
hal yang dapat menyebabkan makanan terkontaminasi diantaranya penggunaan
lap yang tidak bersih untuk membersihkan perabotan serta makanan disimpan
tanpa ditutup serta pengolah makanan yang sakit. Makanan yang tidak dikelola
dengan baik dan benar oleh penjamah makanan dapat terkontaminasi sehingga
menimbulkan penyakit seperti keracunan yang disebabkan oleh microorganisme,

bahan kimia serta maupun hewan (Purnawijayanti, 2001).
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Keracunanan pangan terutama yang disebabkan oleh bakteri patogen masih
menjadi masalah yang serius dalam dunia kesehatan. Berdasarkan data World
Health Organization (WHO) tahun 2015, kasus keracunan makanan didunia
terjadi pada lebih kurang 600 juta atau 1 dari 10 orang mengalami keracunan
setiap tahunnya. Kasus keracunan tertinggi terjadi di wilayah Asia Tenggara
dengan angka kejadian 150 juta kasus pertahun (BPOM, 2016).

Kasus keracunan makanan di Indonesia menurut data Badan Pengawas Obat
dan Makanan (2016) mengalami fluktuasi. Pada tahun 2012 angka keracunan
makanan mencapai 312 kasus, 233 kasus (2013), 306 kasus (2014), 153 kasus
(2015), 126 kasus (2016) dan 142 kasus (2017). Tingginya angka kasus
keracunan makanan dipicu masih rendahnya angka Tempat Pengelolaan Makanan
yang memenuhi syarat kesehatan. Distribusi dari tempat kejadian menunjukkan
bahwa kampus/sekolah mempunyai persentase kasus keracunan pangan sebesar
(23,5%) dan tempat tinggal sebesar (39,9%). Makanan di sekolah juga dapat
penyumbang angka kasus keracunan dikarenakan makanan yang tercemar dan
kondisi sanitasi tempat pengolahan yang kurang baik (BPOM RI, 2016).

Sekolah/pesantren merupakan institusi yang memiliki sarana berupa
penyediaan makanan bagi para santri-santrinya. Kondisi sanitasi yang tidak
memenuhi syarat kesehatan mempunyai risiko terhadap munculnya gangguan
kesehatan terutama pada kesehatan makanannya. Terjadinya keracunan di
lingkungan sekolah disebabkan oleh ditemukannya pangan yang tercemar bakteri
seperti Coliform dan pangan siap saji yang belum memenuhi syarat higiene dan
pangan (BPOM RI, 2016).

Berdasarkan penelitian Syarifah dan Dini (2012) mengenai Higiene
Penjamah Makanan dan Sanitasi Kantin Sekolah Dasar Negeri Kecamatan
Mulyarejo menunjukkan hasil bahwa kebiasaan mencuci tangan memakai sabun
sebelum dan sesudah kontak dengan benda berpengaruh terhadap kejadian
kontaminasi pada makanan. Hal ini disebabkan karena pencemar baik berupa
jamur, bakteri atau benda lain dapat masuk ke dalam makanan pada saat tangan
menyentuh bahan atau makanan. Rendahnya sanitasi seperti ketersediaan tempat
sampah dan pencucian peralatan sangat berpengaruh terhadap kejadian

kontaminasi makanan (Syaifah dan Dini R, 2012).
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Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien merupakan salah satu institusi
pendidikan di kota palembang yang terdiri dari tingkatan Madrasah Iftidaiyyah,
Madrasah Tsanawiyah dan Madrasah Aliyah. Proses penyelenggaraan makanan
dimasak oleh juru masak atau penjamah yang bertugas mengolah makanan di
dapur dan dibantu oleh beberapa santriwati. Berdasarkan hasil survey
pendahuluan yang telah dilakukan di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien
Palembang, diketahui bahwa kondisi sanitasi tempat masak pondok pesantren
tersebut masih kurang baik terlihat bahwa banyak debu yang menempel pada
ventilasi/jendela. Hasil pengamatan juga menunjukkan bahwa kondisi tempat
pengolahan makanan pesantren masih dalam tahap perbaikan sehingga masih
terdapat konstruksi bangunan yang belum memenuhi standar. Kondisi beberapa
penjamah makanan tidak menggunakan celemek dan mengobrol pada saat
memasak. Kurangnya perhatian baik dari pihak kepala dapur maupun penjamah
terhadap higiene sanitasi makanan di Pondok Pesantren tersebut dapat berdampak
pada kesehatan dan kualitas makanan yang dihasilkan.

Penelitian ini dilakukan untuk mengkaji mengenai penerapan higiene
sanitasi makanan dan uji kandungan total Coliform pada makanan olahan dan air

minum di pondok pesantren Assa’adatud Daroien.

1.2 Rumusan Masalah

Kondisi fasilitas higiene sanitasi yang kurang baik terlihat pada ketersediaan
tempat sampah menggunakan ember dan tidak tertutup yang berdekatan dengan
tempat pencucian peralatan dan bahan makanan. Selain itu, Pondok Pesantren
menggunakan air minum yang langsung di konsumsi tanpa dilakukan pemasakan
atau pengelolaan terlebih dahulu. Penggunaan air tersebut dapat menjadi
penyebab terjadinya gangguan kesehatan apabila air tersebut tercemar. Kualitas
makanan maupun air dapat dilihat dari indikator mikrobiologis, fisik dan
kimianya. Keberadaan bakteri Coliform merupakan indikator biologi adanya
kontaminasi baik pada makanan maupun air. Cemaran Coliform dapat membawa
bakteri patogen yang dapat menyebabkan gejala gangguan saluran pencernaan
seperti diare, muntah-muntah dan demam jika kandungan Coliform melebihi batas

maksimum yang telah ditentukan.
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Pencemaran dapat terjadi jika penjamah makanan kurang memperhatikan higiene

sanitasi makanan. Maka dari itu perlu dilakukan analisis mengenai penerapan

higiene sanitasi makanan dan uji total Coliform pada makanan olahan dan air

minum di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien Palembang ?”

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengkaji penerapan higiene sanitasi

makanan dan uji total Coliform pada makanan olahan dan air minum di Pondok

Pesantren Assa’adatud Daroien Palembang.

1.3.2 Tujuan Khusus

1.

Mengetahui pemilihan bahan makanan di Pondok Pesantren
Assa’adatud Daroien Palembang.

Mengetahui penyimpanan bahan makanan di Pondok Pesantren
Assa’adatud Daroien Palembang.

Mengetahui proses pengolahan makanan di Pondok Pesantren
Assa’adatud Daroien Palembang.

Mengetahui penyimpanan makanan masak di makanan di Pondok
Pesantren Assa’adatud Daroien Palembang ?

Mengetahui pengangkutan makanan di Pondok Pesantren Assa’adatud
Daroien Palembang.

Mengetahui penyajian makanan di Pondok Pesantren Assa’adatud
Daroien Palembang.

Mengetahui penerapan higiene penjamah makanan di Pondok
Pesantren Assa’adatud Daroien Palembang.

Mengetahui gambaran fasilitas higiene sanitasi makanan di Pondok
Pesantren Assa’adatud Daroien Palembang.

Menganalisis kandungan total Coliform pada makanan olahan dan air

minum di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien.
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1.4 Manfaat Penelitian

141 Manfaat Bagi Peneliti

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengalaman
dan tambahan ilmu pengetahuan bagi penulis dalam memperluas
wawasan tentang gambaran penerapan higiene sanitasi makanan
oleh penjamah makanan di pondok pesantren dan hasil penelitian
ini dapat menjadi referensi serta bahan pertimbangan untuk peneliti
selanjutnya.
1.4.2 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan salah satu sumber
untuk menambah pengetahuan, wawasan dan keterampilan dalam
membuat laporan penelitian dibidang kesehatan lingkungan
kesehatan masyarakat terutama mengenai gambaran penerapan
higiene sanitasi makanan dan uji Coliform pada makanan olahan
dan air minum di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien.
1.4.3 Manfaat Bagi Institusi

Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan
kajian atau masukan bagi pihak institusi terutama pihak pengolah
makanan untuk mengembangkan intervensi yang tepat dalam
upaya peningkatan penerapan higiene dan sanitasi makanan yang
ada di pondok pesantren serta dapat dimanfaatkan sebagai referensi
untuk penelitian lebih lanjut.
1.5 Ruang Lingkup
15.1 Lingkup Lokasi

Penelitian ini dilakukan di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien
Kecamatan Ilir Timur Il Kelurahan Duku Kota Palembang.
15.2 Lingkup Waktu

Penelitian ini akan dilaksanakan pada bulan September 2019.
1.5.3 Lingkup Materi

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui gambaran penerapan
higiene sanitasi makanan dan uji total Coliform pada makanan olahan dan

air minum di Pondok Pesantren Assa’adatud Daroien.
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