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ABSTRACT 

 
The Overview of the Total of Escherichia coli Germs in Cendol Ice Sold in 

Samarinda Ulu Sub-district 
 

Agustinus Ronaldo1, Kamil2, Siti Raudah3 

 

 

Background  : Cendol Ice drink is one of the drinks which is mostly consumed 
by people. It is not difficult to find it because it can be found on the sidewalks and 
food stalls. The unsanitary process really contributes to the emergence of 
Escherichia coli bacteria in this drink. It can be transmitted from water that has 
been contaminated by human feces and it can also be transmitted through a 
contact by the workers who have been infected during the process of preparing 
the drink. This research animed to find out whether the cendol ice was 
contaminated by bacteria  and calculate the total bacteria found in the cendol ice. 
Methods : This research applied simple descriptive method. It was counducted 
at Health Laboratory of East Kalimantan Province in May 2017. The sampel was 
taken by using random sampling method with the total of twenty-two items of 
cendol ice sold by different street sellers in Samarinda Sub-district. 
Result : the result of the research showed that there was one sampel of cendol 
ice positively contained Escherichia coli with the total germs of 3x10 cfu/gr. This 
total did not meet the requirement of Ministry of Health Regulation No. 
1096/MENKES/Per/2011 on the total Hygiene and Sanitation of Catering Service, 
stating that the requirement of the total Escherichia coli germs in the food may 
not exceed or equal with 0 cfu/gram. It was also found that nine samples 
negatively contained Escherichia coli and twelve samples contained other types 
of bacteria, namely Klebsiella pneumonia, Klebsiella ozanae, dan 
Enterobacter.sp. 
 
Keywords : Cendol ice,Total Number of Germs,and Escherichia coli 
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ABSTRAK 
 

Gambaran Angka Kuman Escherichia coli Pada Es Cendol yang dijual di 
Kecamatan Samarinda Ulu  

 
Agustinus Ronaldo1, Kamil2, Siti Raudah3 

Latar Belakang : Minuman es cendol merupakan salah satu jenis minuman 
jajanan yang saat ini banyak dikonsumsi oleh masyarakat luas. Untuk 
mendapatkannya tidaklah sulit karena dapat dijumpai di pinggir jalan dan 
gerobak dorong. Proses pengolahan yang tidak saniter sangat berperan 
membuat minuman ini mengandung bakteri Escherichia coli. Penularan dapat 
terjadi melalui air yang terkontaminasi kotoran manusia yang terinfeksi selain itu 
dapat terjadi melalui kontak dari pekerja yang terinfeksi selama minuman  
diproses. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya kontaminasi bakteri 
dan untuk menghitung jumlah bakteri Escherichia coli pada es cendol.  
Metode : Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif 
sederhana. Penelitian dilakukan di UPTD Laboratorium Kesehatan Daerah 
Provinsi Kalimantan Timur, pada bulan Mei 2017. Pengambilan sampel 
menggunakan metode random sampling, berupa dua puluh dua es cendol dari 
penjual keliling di Kecamatan Samarinda Ulu.  
Hasil : Hasil penelitian diperoleh ada satu sampel Es cendol yang positif 
mengandung Escherichia coli dengan angka kuman 3x10 cfu/gr. Hal ini tidak 
memenuhi persyaratan Permenkes No 1096/MENKES/Per/2011 tentang Higine 
dan sanitasi jasa boga yang menyatakan bahwa syarat angka kuman Escherichia 
coli pada makanan tidak boleh lebih atau sama dengan 0 cfu/gr. Ditemukan 
sembilan sampel negatif dan dua belas sampel diperoleh bakteri lain yaitu 
Klebsiella pneumonia, Klebsiella ozanae, dan Enterobacter.sp. 
 
 
Kata Kunci : Es Cendol, Angka kuman, dan , Escherichia coli 
 
 
1 Mahasiswa Analis Kesehatan STIKES Wiyata Husada Samarinda 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

Keselamatan dan kesehatan masyarakat harus di lindungi 

terhadap pangan yang tidak memenuhi syarat dan terhadap kerugian 

sebagai akibat produksi, peredaran dan perdagangan pangan yang tidak 

benar. Cara produksi dan peredaran pangan yang tidak benar dapat 

merugikan dan membahayakan kesehatan masyarakat. Penjaminan 

pangan yang bermutu dan aman merupakan tanggung jawab pemerintah, 

industri pangan dan konsumen, sesuai dengan tugas dan fungsinya 

masing-masing (Cahyadi, 2008).  

Untuk mendapatkan makanan dan minuman yang memenuhi 

syarat kesehatan haruslah diadakan pengawasan terhadap hygiene dan 

sanitasi makanan dan minuman utamanya adalah usaha diperuntukan 

untuk umum seperti restoran, rumah makan atau pedagang kaki lima 

mengingat bahwa makanan dan minuman merupakan media yang 

potensial dalam penyebaran penyakit (Sagell,2008). 

Jajanan adalah pangan tertentu yang beresiko tinggi terhadap 

kualitas sumber daya manusia dalam jangka panjang selain berhubungan 

dengan zat gizinya juga rawan terhadap kontaminasi bibit penyakit, akibat 

rendahnya kualitas makanan dan minuman serta tingkat kebersihan 

pedagang minuman ( Maryam,2013) 

Penyakit diare masih merupakan masalah kesehatan masyarakat 

di Negara berkembang seperti diIndonesia, karena morbiditas dan 

mortalitasnya yang masih tinggi. Survei morbiditas yang dilakukan 

Departemen Kesehatan dari tahun 2010 sampai 2011 terlihat 

kecenderungan insidensi naik. Penderita diare umumnnya tidak 

menjangkit menurut usia baik pada orang dewasa ataupun anak-anak 

sekolah dasar (Kemenkes,2011). 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Samarinda bahwa 

Puskesmas wilayah kota Samarinda Ulu cakupan wilayah Puskesmas 

Karang Asam sampai Puskesmas Segiri terdapat 1.268 kasus diare 

dalam kurun waktu 8 bulan terakhir. Inilah yang harus menjadi 

kewaspadaan dini mengenai ancaman penyakit infeksi dan khasus
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keracunan yang ditularkan melalui makanan terutama jajanan anak 

sekolah (Dinas Kesehatan Kota Samarinda,2016). 

Bakteri yang dapat menjadi penyebab diare infeksi salah satunya 

adalah Escherichia coli. Escherichia coli adalah bakteri yang merupakan 

bagian dari mikroflora yang secara normal ada dalam saluran pencernaan 

manusia dan hewan berdarah panas. Escherichia coli juga merupakan 

bakteri indikator kualitas air karena keberadaannya di dalam air 

mengindikasikan bahwa air tersebut terkontaminasi oleh feses, yang 

kemungkinan juga mengandung mikroorganisme enterik patogen lainnya. 

Escherichia coli menjadi patogen jika jumlah bakteri ini dalam saluran 

pencernaan meningkat atau berada di luar usus. Escherichia coli 

menghasilkan enterotoksin yang menyebabkan beberapa kasus diare 

(Brooks et al., 2004). 

Bakteri ini mudah mencemar dengan cara mencemari air dan 

mengkontaminasi bahan–bahan yang bersentuhan denganya. Pada 

proses pengolahan makanan biasanya bakteri ini mengkontaminasi alat-

alat yang digunakan dalam pengolahan. Jika didapatkan kontaminasi 

bakteri ini pada suatu makanan maka merupakan suatu indikasi bahwa 

makanan tersebut pernah tercemar oleh kotoran manusia  ( Dewianti dan 

Haryadi ,2006 ). 

Penularan Escherichia coli dalam menyebabkan diare dapat 

terjadi melalui air yang terkontaminasi kotoran manusia yang 

terinfeksi.Selain itu penularan juga dapat terjadi melalui kontak dari 

pekerja yang terinfeksi selama makanan diproses berlangsung sehingga 

Escherichia coli dapat menjadi salah satu penyebab penularan penyakit 

melalui makanan (Foodborne disease) yaitu penyakit yang disebabkan 

karena mengkonsumsi makanan atau minuman yang tercemar. 

Salah satu makanan yang dapat terkontaminasi oleh Escherichia 

coli adalah makanan yang proses pengolahannya menggunakan air yang 

sudah tercemari oleh bakteri ini. Salah satu makanan yang dapat 

tercemar adalah cendol. Hal ini dikarenakan proses pengolahan cendol 

menggunakan air untuk proses pengemasan sebelum dijual kepada 

konsumen. Selain itu cendol juga hanya mengalami proses perebusan 

sekali saja sebelum akhirnya dicampur dengan air untuk dikemas dan 

dijual. 
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Es Cendol merupakan minuman yang dijual tanpa kemasan 

khusus, diproduksi dan dipersiapkan di tempat penjualannya sehingga 

sulit dilakukan pengawasan terhadap mutunya. Sedangkan makanan dan 

minuman yang baik bila diproduksi dan diedarkan kepada masyarakat 

luas haruslah memenuhi persyaratan Kepmenkes RI No. 

1096/Menkes/PER/VI/2011 Tentang Persyaratan hygiene Sanitasi 

Jasaboga. Cemaran Bakteri seperti Eschericia coli dan sebagainya 

melalaui Pemeriksaan laboratorium dan hasil pemeriksaan menunjukan 

Angka kuman Eschericia coli (nol).  

Pada penelitian Agnes 2011 “Kualitas Minuman Es Dawet Pada 

Beberapa Produsen  Ditinjau dari Kandungan Escherichia Coli dan 

Higiene Sanitasi Pengolahan di Kota Medan Tahun 2011”. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sanitasi pengolahan minuman es dawet yang dijual 

di kota Medan, beberapa tidak memenuhi syarat kesehatan yang sesuai 

dengan Kepmenkes RI No.942/Menkes/SK/VII/2003 tentang pedoman 

persyaratan higiene sanitasi makanan jajanan. Beberapa sampel positif 

mengandung bakteri Escherichia coli pada kisaran 70 sampai >1600 

dalam 100 ml sampel. Kesimpulan yang diperoleh dari hasil penelitian ini 

adalah bahwa tidak ada produsen yang menjual minuman es dawet 

bebas dari kandungan Escherichia coli. Hal ini karena secara keseluruhan 

para produsen tidak menerapkan prinsip higiene sanitasi yang benar. 

Berdasarkan penelitian Tri tahun 2012 “Deteksi Escherichia Coli 

Pada Jajanan Cendol Yang Dijual Di Pasar Tradisional  Kota Bandar 

Lampung”. untuk mengetahui adanya kontaminasi bakteri dan untuk 

menghitung jumlah bakteri Escherichia coli pada cendol. Setelah 

dilakukan penelitian didapatkan delapan  sampel dengan satu sampel 

yang mengandung bakteri sedangkan tujuh lainnya tidak ditemukan 

bakteri. Setelah dihitung, satu sampel tersebut melebihi batas normal 

yang ditetapkan yaitu 104 koloni/gr. Identifikasi bakteri dengan uji biokimia 

didapatkan adalah Salmonella sp. Dapat disimpulkan dari delapan 

sampel, tidak ada sampel ditemukan Escherichia coli (0%) dan satu 

sampel dengan angka kuman ditemukan melebihi ambang batas yang 

telah ditetapkan. 

Berdasarkan pada faktor tingginya angka penyakit diare dapat 

disebabkan oleh sanitasi dan hygiene yang tidak memenuhi syarat 
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kebersihan pada penjual minuman tersebut yang akhirnya dapat 

menimbulkan penyakit terutama pada anak-anak sekolah yang menyukai 

jajanan pinggir jalan, dikarenakan kebersihan yang kurang seperti lokasi 

penjualan yang tidak bersih dan berlalat serta pengolahan yang 

sembarangan membuat higine sanitasinya kurang memenuhi syarat. Oleh 

sebab itu peneliti tertarik untuk meneliti di Kecamatan Samarinda Ulu 

Kota Samarinda. Dengan judul “Gambaran Angka kuman Escherichia coli 

pada jajanan es cendol yang dijual di wilayah samarinda ulu“. Mikroba 

indikator yang dideteksi adalah bakteri  Escherichia coli, yang ada di 

dalamnya dan disesuaikan dengan standar yang telah ditetapkan dalam 

Kepmenkes RI No.1096/Menkes/PER/VI/2011 Persyaratan Kualitas Air 

Minum serta gambaran mengenai higiene sanitasi pengolahan dengan 

menggunakan standar yang ditetapkan Kepmenkes RI 

No.942/Menkes/SK/VII/2003 Tentang Persyaratan Kesehatan Makanan 

Jajanan. Karena Escherichia coli jenis bakteri indikator ini merupakan 

bakteri yang paling sering digunakan sebagai parameter sanitasi dan 

keamanan pangan  serta lebih mudah mengkontaminasi pangan karena 

mudah terbawa oleh kotoran dan udara bebas serta proses pengolahan 

yang dilakukan oleh penjual. 

 

B. Rumusan Masalah  

  Berdasarkan latar belakang diatas, maka yang menjadi rumusan 

masalah dari penelitian yang akan dilakukan adalah Bagaimana 

Gambaran cemaran bakteri Escherichia coli pada Jajanan es Cendol 

yang di jual di Kecamatan Samarinda Ulu? 

 

C. Tujuan Penelitian  

 Tujuan dari penelitian ini meliputi tujuan umum dan tujuan khusus : 

1. Tujuan Umum  

  Untuk mengetahui adanya Gambaran bakteri Escherichia coli 

pada Es Cendol yang di jual di Samarinda Ulu.  
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2. Tujuan khusus  

  Untuk mengidentifikasi bakteri Escherichia coli yang terkandung 

dalam Es Cendol yang dijual di Samarinda ulu 

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi Masyarakat  

  Memberikan informasi kepada masyarakat agar lebih berhati hati 

dalam mengkonsumsi jajanan es cendol. 

2. Bagi Akademik  

  Dapat menjadi bahan referensi bagi pembaca lain yang akan 

melakukan penelitian yang sama dalam bidang bakteriologi dan 

memberikan tambahan pembendaharaan karya tulis ilmiah. 

3. Bagi Peneliti  

  Dapat memberikan keterampilan serta menambah wawasan dan 

pengetahuan di bidang mikrobiologi.  

  

E. Penelitian terkait 

1. Berdasarkan penelitian tri agung sanjaya 2012 “Deteksi Escherichia 

Coli Pada Jajanan Cendol Yang Dijual Di Pasar Tradisional  Kota 

Bandar Lampung”. Setelah dihitung, satu sampel tersebut melebihi 

batas normal yang ditetapkan yaitu 104 koloni/gr. Identifikasi bakteri 

dengan uji biokimia didapatkan adalah Salmonella sp. Dapat 

disimpulkan dari delapan sampel, tidak ada sampel ditemukan 

Escherichia coli (0%) dan satu sampel dengan angka kuman 

ditemukan melebihi ambang batas yang telah ditetapkan.  

2. Pada penelitian Agnes Rahmat Sari Zebua 2011 “ Kualitas Minuman 

Es Dawet Pada Beberapa Produsen  Ditinjau Dari Kandungan 

Escherichia coli Dan Hygiene Sanitasi Pengolahan Di Kota Medan 

Tahun 2011” Hasil penelitian menunjukkan bahwa sanitasi 

pengolahan minuman es dawet yang dijual di kota Medan, beberapa 

tidak memenuhi syarat kesehatan yang sesuai dengan Kepmenkes 

RI No.942/Menkes/SK/VII/2003 tentang pedoman persyaratan 

hygiene sanitasi makanan jajanan. Beberapa sampel positif 

mengandung bakteri Escherichia coli pada kisaran 70 sampai >1600 

dalam 100 ml sampel. Kesimpulan yang diperoleh dari hasil 
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penelitian ini adalah bahwa tidak ada produsen yang menjual 

minuman es dawet bebas dari kandungan Escherichia coli. Hal ini 

karena secara keseluruhan para produsen tidak menerapkan prinsip 

hygiene sanitasi yang benar. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Telaah Pustaka 

1. Persyaratan Makanan dan Minuman Jajanan 

Berdasarkan Kepmenkes RI No.942/Menkes/SK/VII/2003, 

makanan jajanan adalah makanan dan minuman yang diolah oleh 

pengrajin makanan dan minuman di tempat penjualan dan disajikan 

sebagai makanan atau minuman yang siap santap yang dijual bagi 

umum selain yang disajikan jasaboga, rumah makan atau restoran, 

dan hotel. Di dalam Kepmenkes RI No.942/Menkes/SK/VII/2003 ini 

dimuat persyaratan kesehatan makanan jajanan antara lain meliputi 

penjamah makanan, peralatan, air, bahan makanan dan penyajian, 

sarana penjaja serta sentra pedagang (Depkes RI, 2003). 

Dalam Kepmenkes tersebut dinyatakan penjamah makanan 

jajanan harus memenuhi persyaratan, antara lain menjaga kebersihan 

tubuh dan pakaian, mencuci tangan setiap kali hendak menangani 

minuman dan menjamah minuman dengan peralatan. Peralatan yang 

digunakan oleh pedagang yang sudah dipakai, dicuci dengan air 

bersih dan dengan sabun, disimpan di tempat yang bebas dari 

pencemaran dan pedagang dilarang menggunakan kembali peralatan 

yang dirancang hanya untuk sekali pakai (Depkes RI,2003). 

Air yang digunakan untuk membuat minuman harus dimasak 

sampai mendidih. Bahan yang diolah menjadi makanan jajanan harus 

dalam keadaan baik, mutunya, segar dan tidak busuk. Makanan 

jajanan yang disajikan harus dengan peralatan yang bersih dan aman 

bagi kesehatan. Sarana pegolahan harus dilengkapi dengan tempat 

penyimpanan bahan minuman, tempat penyimpanan peralatan dan 

tempat sampah. Sentra pedagang makanan jajanan harus cukup jauh 

dari sumber pencemaran seperti pembuangan sampah terbuka, 

tempat pengolahan limbah, rumah potong hewan dan sebagainya. 

Lokasi makanan jajanan harus dilengkapi fasilitas sanitasi yang 

meliputi antara lain tempat pembuangan sampah dan fasilitas 

pengendalian lalat (Sirait, 2009). 
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2. Persyaratan Kesehatan Lokasi Usaha 

Lokasi dan bangunan sangat penting bagi setiap tempat 

usaha, usaha yang memiliki bangunan akan memberikan rasa aman 

dan kenyamanan bagi konsumennya. Saat ini banyak dijumpai 

pedagang yang menjual makanan minuman tidak memiliki bangunan 

dan lokasi berdagang yang tidak memenuhi syarat kesehatan, 

sehingga kemungkinan cukup besar terkontaminasi mikroorganisme 

(Sirait, 2009).  

Persyaratan lokasi dan bangunan akan disesuaikan sejalan 

dengan Kepmenkes RI No. 1098/Menkes/SK/VII/2003 tentang 

persyaratan 11 kesehatan rumah makan. Kepmenkes ini memuat 

persyaratan lokasi dan bangunan, bahan makanan dan minuman, 

tempat penyimpanan bahan makanan dan minuman, tempat 

penyajian, persyaratan peralatan dan lain-lain Dalam persyaratan 

kesehatan rumah makan tersebut dinyatakan lokasi usaha harus jauh 

dari sumber pencemaran, bahan makanan dan minuman dalam 

kondisi baik (tidak rusak dan tidak busuk) dan tempat penyimpanan 

bahan minuman harus selalu dalam keadaan bersih serta bebas dari 

serangga. Selain itu peralatan yang digunakan harus terjaga 

kebersihannya, penyajian harus dilakukan oleh pedagang yang 

berperilaku sehat dan memakai pakaian bersih (Depkes RI, 2003). 

 

3. Kualitas Bakteriologis Air 

Sarana air di alam pada umumnya mengandung bakteri, baik 

air hujan, air tanah, air danau maupun air sungai. Jumlah dan jenis 

bakteri bervariasi dan berbeda sesuai dengan tempat dan kondisi 

yang memengaruhinya. Idealnya air bersih tidak mengandung 

organisme patogen, harus juga bebas dari bakteri yang menunjukkan 

indikasi pengotoran tinja. Bakteri Escherichia coli pada umumnya 

mempunyai jumlah yang besar dalam tinja manusia, jadi 

pendeteksiannya perlu dilakukan setelah beberapa kali tingkat 

pengenceran. Terdapatnya organisme koli feses, terutama 

Escherichia coli lebih meyakinkan adanya tanda-tanda pengotoran 

feses (Sunaryo, 2006). 
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Menurut Permenkes RI No. 942/Menkes/Per/IV/2010, 

persyaratan kualitas air minum dengan standar feses adalah 0 per 

100 ml air. Standar tentang syarat kualitas air ini digunakan sebagai 

parameter terhadap hasil  pemeriksaan di laboratorium. 

 

4. Bakteri Indikator Polusi 

Bakteri indikator polusi atau indikator sanitasi adalah bakteri 

yang dapat digunakan sebagai petunjuk adanya polusi feses atau 

kotoran manusia atau hewan, karena organisme tersebut merupakan 

organisme yang terdapat di dalam saluran pencernaan manusia 

maupun hewan. Air yang tercemar oleh kotoran manusia maupun 

hewan tidak dapat digunakan untuk keperluan minum, mencuci 

makanan atau memasak karena dianggap mengandung 

mikroorganisme patogen yang berbahaya bagi kesehatan, terutama 

patogen penyebab infeksi saluran pencernaan (Sunaryo, 2006). 

Air yang digunakan untuk keperluan sehari-hari harus bebas 

dari patogen, akan tetapi analisis rutin yang dilakukan terhadap 

semua jenis patogen dianggap tidak praktis karena berbagai alasan, 

di antaranya yaitu (Sunaryo,2006) : 

a. Bermacam-macam uji diperlukan untuk mengetahui ada atau 

tidaknya semua jenis mikroorganisme patogen. 

b. Uji yang diperlukan untuk mengidentifikasi patogen pada 

umumnya terlalu kompleks dan memerlukan waktu relatif lama. 

c. Jumlah patogen yang terdapat di dalam contoh sering kali terlalu 

kecil sehingga diperlukan contoh dalam jumlah besar untuk dapat 

mendeteksinya. 

d. Beberapa uji patogen sensivitasnya terlalu rendah sehingga 

patogen yang jumlahnya terlalu kecil seringkali tidak dapat 

terdeteksi. 

e. Beberapa uji patogen seperti uji virus, ganggang atau parasit 

memerlukan keahlian tertentu dan peralatan yang sangat mahal. 

f. Kemungkinan bahaya yang dapat timbul dalam mengisolasi dan 

menguji mikroorganisme patogen. 
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Mengingat bahwa mikroorganisme patogen kebanyakan berasal 

dari kotoran, maka untuk mengetahui kemungkinan kontaminasi air oleh 

mikroorganisme patogen, uji bakteri indikator yang berasal dari kotoran 

dianggap lebih mudah dan praktis (Sunaryo, 2006). 

Mikroorganisme yang digunakan sebagai indikator polusi kotoran 

adalah bakteri yang tergolong dalam Escherichia coli, streptokokus 

fecal, dan Clostridium perfringens. Adapun alasan memilih 

mikroorganisme ini menjadi indikator, adalah sebagai berikut : 

a. Lebih tahan dibanding bakteri usus patogen. Karena lebih tahan 

dibanding dengan bakteri usus patogen lainnya maka dapat 

dipastikan bakteri usus patogen usus sudah tidak ada apabila 

bakteri Escherichia coli tidak ditemukan dalam pemeriksaan air. 

b. Banyak terdapat dalam tinja. Karena di dalam tinja terdapat dalam 

jumlah yang besar, maka bakteri mudah ditemukan dalam tinja yang 

dianalisa. 

c. Mudah dianalisa, dengan melihat reaksi pada media selektif tertentu 

dapat dipastikan keberadaannya. 

d. Murah biaya menganalisa. 

Analisa hanya membutuhkan media yang sederhana sehingga 

sangat murah. Mikroorganisme tersebut, Escherichia coli merupakan 

bakteri yang paling tidak dikehendaki kehadirannya di dalam air minum 

maupun makanan. Hal ini karena bila dalam sumber air ditemukan 

bakteri Escherichia coli, maka hal ini dapat menjadi indikasi bahwa air 

tersebut telah mengalami pencemaran oleh feses manusia atau hewan-

hewan berdarah panas (Nugroho, 2006).  

Beberapa alasan Escherichia coli dijadikan sebagai indikator 

pencemaran (polusi), yaitu : 

a. Setiap orang, baik yang sehat maupun yang sakit, tinjanya pasti 

mengandung Escherichia coli, sehingga bakteri ini mudah ditemukan. 

b. Pemeriksaan laboratorium untuk meneliti Escherichia coli tidak 

berbahaya dan sederhana. 

c. Bakteri Escherichia coli tahan terhadap cahaya dibandingkan dengan 

bakteri lain. 
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5. Penyakit yang Ditularkan Melalui Makanan dan Minuman 

Makanan, tidak saja bermanfaat bagi manusia, tetapi juga sangat 

baik untuk pertumbuhan mikroba yang patogen. Oleh karenanya, untuk 

mendapat keuntungan yang maksimum dari makanan, perlu dijaga 

sanitasi makanan. Gangguan kesehatan yang dapat terjadi akibat 

makanan dapat dikelompokkan menjadi keracunan makanan dan 

penyakit bawaan makanan (Soemirat, 2007). 

 

B. Definisi Escherichia coli 

Escherichia coli pertama kali didefinisikan oleh dokter hewan 

Jerman. Theodor escheric dalam studinya mengenai sistem pencernaan 

pada bayi hewan. Pada tahun 1885  beliau menggambarkan organisme 

ini sebahgai komunitas bakteri coli (Escheric 1885). Dengan segala 

patogenesisnya di infeksi saluran pencernaan nama “Bacterium coli” 

sering di gunakan sampai tahun 1991 ketika castellani dan chalames 

menemukan genus Escherichia coli dan menyusun tipe Escherichia coli ( 

Farida ,2002 ). 

Escherichia coli adalah salah satu jenis spesies utama bakteri 

gram negatif pada umumnya bakteri – bakteri ditemukan oleh Theodor 

Ascherichia ini, dapat menyebabkan masalah bagi kesehatan manusia 

seperti diare, muntaber, dan masalah pencernaan lainya semua 

organisme selalu memburuhkan air dalam kehidupanya. Hal ini 

disebabkan oleh semua reaksi biologis yang berlangsung dalam tubuh 

mahluk hidup. Oleh karna itu dapat dikatakan bahwa tidak mungkin ada 

kehidupan tampa adanya air. Air memegang peranan penting bagi 

kehidupan manusia ,tetapi seringkali terjadi pengontrolan dan 

pencemaran air dengan kotoran-kotoran dan sampah. Oleh karna itu 

dapat menjadi sumber atau perantara berbagai penyakit seperti tipes, 

disentri dan koloera. Bakteri-bakteri yang dapat menyebabkan penyakit 

tersebut adalah Salmonella typosa, Shigella, Disentri dan Vibrio coma 

(Farida, 2002 ). 
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Adanya Escherichia coli  dalam air minum menunjukan bahwa air 

minum itu pernah terkontaminasi feses manusia maupun hewan dan 

mungkin dapat mengandung patogen usus oleh karna itu standar air 

minum masyarakat Escherichia coli harus nol dalam 100 ml sampel 

(Farida, 2002 ).  

        Gambar 2.1: Escherichia coli (Janice Haney Carr / Cdc    

encyclopedia, Britania 2011) 

 

Klasifikasi Escherichia coli 

Kingdom  :  Bacteria 

Phylum   :  Proteobacteria 

Class        :  Gamma Proteobacteria 

Ordo         :   Eutobacyeriales 

Family      :  Enterobacteriaceae 

Genus     : Escherichia 

Species   : Escherichia coli  (Pelczar, 2005). 

 

Escherichia coli sekarang dianggap sebagai genus dengan hanya 

satu spesies yang mempunyai beberapa ratus tipe antigenik. Tipe-tipe ini 

dicirikan menurut kombinasi yang berbeda-beda antara antigen O 

(antigen lopopolisakaride somatic di dalam dinding sel), K (antigen 

polisakarida kapsul) dan H (antigen protein flagella) tambahan pula 

antigen K dibagi menjadi L, A, B bedrasarkan ciri fisiknya yang berbeda-

beda. Escherichia coli yang menyebabkan diare akut dapat dikelompokan 

menjadi tiga kategori, yaitu enteropatogenik, enteroinvasif, dan 

enterotoksigenik (Pelczar,2005). 
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1. Klasifikasi Keempat Galur Escherichia coli 

a. Entero Toxigenetic Escherchia coli (ETEC) 

 Golongan pertama disebut Entero Toxigenetic Escherchia coli 

(ETEC) adalah nama yang diberikan kepada sekelompok Escherchia 

Coli yang menghasilkan racun khusus yang merangsang lapisan usus 

untuk mengeluarkan cairan yang berlebihan, sehingga menghasilkan 

diare. ETEC pertama kali diakui sebagai penyebab penyakit diare 

manusia pada tahun 1960. Ini telah muncul sebagai bakteri penyebab 

utama diare di Negara berkembang. Setiap tahun, sekitar 210 juta 

kasus dan 380.000 kematian terjadi, terutama pada anak-anak di 

negara maju, seperti Amerika serikat. 

Infeksi ETEC dapat menyebabkan diare berair dan kram perut. 

Strain bakteri ini mengeluarkan toksin LT dan ST. Faktor-faktor 

permukaan untuk perlekatan sel bakteri pada mukosa sel usus 

penting di dalam patogenesis diare, karena bakteri harus melekat 

pada sel epitel mukosa usus sebelum bakteri mengeluarkan toksin. 

Demam, mual tanpa muntah, mengigil, kehilangan nafsu makan, sakit 

kepala, nyeri otot dan kembung juga dapat terjadi tetapi kurang 

umum. Penyakit berkembang 1-3 hari setelah terkena dan biasanya 

berlangsung 3-4 hari. Beberapa infeksi mungkin memakan waktu 1 

minggu atau lebih untuk menyelesaikan. Gejala jarang berlangsung 

lebih dari 3 minggu. Kebanyakan pasien sembuh dengan langkah-

langkah dukungan dan tidak memerlukan rawat inap atau antibiotik.  

 

b. Entero Infasif Escherichia coli (EIEC) 

Menurut CDC, golongan kedua disebut Entero Invasif 

Escherichia coli (EIEC), dimana sel-sel Escherichia Coli mampu 

menembus dinding usus dan menimbulkan kolitis (radang usus besar) 

atau gejala seperti disentri. Bakteri menginvasi sel mukosa, 

menimbulkan kerusakan sel dan terlepasnya lapisan mukosa. Ciri 

khas diare yang disebabkan oleh strain EIEC adalah feses 

mengandung darah, mukosa dan nanah. Waktu inkubasi 8-44 jam 

(rata-rata 26 jam) dengan gejala demam, sakit kepala, kejang perut 

dan diare berdarah. 
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c. Entero Pathogenic Escherichia coli (EPEC) 

Menurut CDC, golongan ketiga disebut Entero Pathogenic 

Escherichia coli (EPEC) merupakan bakteri penyebab diare persistem 

yang dapat berlangsung 2 minggu atau lebih. Menyebar ke manusia 

melalui kontak dengan air yang terkontaminasi atau hewan yang 

terinfeksi dan umum di negara-negara berkembang. Di negar-negara 

industri, frekuensi organisme ini mengalami penurunan, tetapi mereka 

terus menjadi penyebab penting diare. 

 

d. Entero Haemorrhagic Escherichia coli (EHEC) 

Menurut World Health Organization (WHO), golongan keempat 

disebut Entero Haemorrhagic Escherchia coli (EHEC) merupakan 

bakteri yang dapat menyebabkan diare berdarah. Sumber utama 

adalah produk mentah atau daging sapi kurang matang, susu mentah 

dan kontaminasi tinja dalam sayuran. Dalam kebanyakan kasus, 

gejala penyakit yang di sebabkan oleh EHEC termasuk kram perut 

dan diare yang mungkin dalam beberapa kasus berkembang menjadi 

diare berdarah. Demam dan muntah juga dapat terjadi. Masa inkubasi 

dapat berkisar dari 3-8 hari, dengan rata-rata 3-4 hari. Kebanyakan 

pasien sembuh dalam waktu 10 hari, tetapi pada sebagian kecil 

pasien (terutama anak-anak mudan dan orang tua), infeksi dapat 

menyebabkan penyakit yang mengancam jiwa, seperti sindroma 

uremik hemolitik (SUH), SUH ditandai dengan gagal ginjal, anemia 

hemolitik akut dan trombositopenia. EHEC adalah peka terhadap 

panas, dalam menyiapkan makanan di rumah, pastikan untuk 

mengikuti praktek-praktek kebersihan makanan dasar seperti 

memasak secara menyeluruh sampai semua bagian mencapai suhu 

70°C atau lebih tinggi.  

 

2. Morfologi Escherichia coli 

Bakteri berbentuk batang kecil (kokobasil, gram negatif, 

ukuran 0,4-0,7µ × I,4µ sebagian besar gerak positif dan beberapa 

strain mempunyai kapsul). Escherichia coli merupakan saluran normal 

saluran pencernaan dan merupakan salah satu bakteri yang 
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menghasilkan indol positif dan tergolong bakteri yang cepat meragi 

laktosa (Jawets et al,2005).  

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.2  Escherichia coli pada media Mac Conkey (Jarrod Erbe / 

Shutterstock.com dalam Encyclipedia Britania, 2011.  

3. Sifat Biakan  

Escherichia coli mempunyai beberapa antigen, yaitu antigen 

O (somatik) yang bersifat tahan panas atau termostabil dan terdiri 

dari lipopolisakarida yang mengandung glukosamin yang terdapat 

pada dinding sel bakteri gram negatif. Seterusnya adalah antigen H 

flagel yang bersifat tidak tahan panas atau termolabil yang akan 

rusak pada suhu 1000 C. Akhirnya antigen K (kapsul) antigen ini 

terdapat pada permukaan luar bakteri, terdiri dari lipopolisakarida dan 

bersifat tidak tahan panas (Jawets et al, 2005). 

Pada Escherichia coli paling tidak terdapat dua fimbria yaitu 

tipe manosa (pili) dan tipe monosa resisten (CFAs I dan II ). Kedua 

tipe fimbria ini penting sebagai kolonisasi faktor, yaitu untuk 

perlekatan bakteri pada sel atau jaringan tuan rumah. Misalnya 

antigen CFAs I dan II melekatkan Entero phatogenic Escherichia coli 

(EPEC) pada sel epitel usus hewan  (Jawets et al,2005). 

Pada Escherichia coli terdapat 2 macam enterotoksin yang 

telah berhasil di isolasi dari Eschericia Coli yaitu toxin LT (Termolabil ) 

dan toksin ST (termostabil). Produksi kedua macam toksin ini diatur 

oleh plasmid yang mampu pidah dari satu sel bakteri lainnya. Toksin 

LT adalah asam amino yang mempunyai satu atau lebih sulfide, yang 

penting untuk mengatur stabilitas pH dan suhu. Toksin ST berkerja 

dengan cara mengaktivasi enzim guanliat siklase menghasilkan siklik 
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guanosfin monofosfat, menyebabkan ganguan penyerapan klorida 

dan natrium, selain itu Toksin ST menurunkan molalitas usus halus  

(Jawets et al, 2005). 

 

4. Sifat Pertumbuhan  

Pola fermentasi karbohidrat dan aktifitas dekarboksilasi asam 

amino dan enzim lainya digunakan untuk pembedahan secara 

biokimia. Beberapa pemeriksaan, misalnya produksi indol dan 

tritofan, sering digunakan pada sistem identifikasi cepat, sedangkan 

yang lainya seperti vogesproskauer lebih jarang digunakan. Biakan 

pada medium “diferensial” yang mengandung zat warna khusus dan 

karbohidrat. Medium Mac Conkey atau medium deoksikolat 

membedakan koloni yang memfermentasi laktosa dengan tidak 

memfermentasi laktosa dan memungkinkan identifikasi presumtif 

secara cepat pada bakteri (Jawets et al, 2005). 

 

5. Penyakit yang ditimbulkan  

Escherichia coli merupakan flora normal usus manusia dan 

akan menimbulkan penyakit bila masuk kedalam organ atau jaringan 

lain Escherichia coli yang masuk ke dalam tubuh manusia dapat 

menyebabkan penyakit seperti kolera, disentri,  gastroenteritis, diare, 

dan berbagai penyakit saluran pencernaan. Escherichia coli 

merupakan penyebab utama meningitis pada bayi yang baru lahir dan 

penyebab infeksi bakteri tractus urinarius pyelonehiritis. Jenis tertentu 

Escherichia coli dapat menimbulkan wabah tertentu bagi anak-anak 

(Etjang, 2003). 

 

6. Gejala Infeksi Escherichia coli 

Gejala infeksi awal Escherichia coli biasanya muncul sekitar 3 

sampai 5 hari (Meskipun kadang-kadang dalam sedikitnya satu hari 

atau sebanyak 10 hari) setelah seseorang terinfeksi bakteri, akan 

mengalami  gejala mual muntah, Kram, kram perut, dan diare yang 

berdarah. 

Penderita mungkin memiliki demam ringan sekitar 100-101’F 

(37,7-38,30C). Gejala ini dapat dapat dilihat pada anak – anak 
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terinfeksi dan orang lanjut usia. Mayoritas penderita (terutama 

penderita dewasa normal) yang terinfeklsi dapat ditangani tanpa 

antibiotik dalam waktu 5-7 hari. Namun beberapa orang (Sekitar 10% 

dari orang yang terinfeksi, terutama anak-anak dibawah usia 5 dan 

orang tua) mengembangkan tanda dan gejala lebih parah, dan 

penderita biasanya memerlukan  rawat inap dan pengobatan intsentif. 

Pasien-pasien ini mengembangkan gejala-gejala yang tercantum di 

atas. Tetapi tidak mengatasi infeksi mereka mengembangkan gejala  

yang bertahan lebih lama (minimal seminggu) dan jika tidak segera 

diobati infeksi dapat mengakibatkan cacat atau kematian. 

Gejala atau komplikasi terbagi kedalam tiga kategori utama 

sebagai berikut : 

a. Diare hemoragik (berdarah) : diare berdarah merupakan gejala   

meningkatkan  jumlah darah dalam tinja yang tidak tampak dan 

biasanya disertai dengan sakit perut berat. Meskipun hal ini dapat 

diselesaikan dalam waktu satu minggu, beberapa individu dapat 

mengembangkan anemia dan dehidrasi yang dapat menyebabkan 

kematian. 

b. Sindrom hemolitik uremik (HUS) uremik sindrom gejala hemoltik 

adalah pucat (karena anemia, demam, memar atau perdarahan 

hidung karena kerusakann trombosit darah yang diperlukan untuk 

darah menggumpal, kelelahan, sesak napas, pembengkakan 

bagian tubuh, terutama tangan kaki, penyakit kuning, dan 

berkurangnya volume urin. Gejala HUS biasanya berkembang 

sekitar 7 sampai 10 hari setelah diare awal dimulai. HUS adalah 

penyebab paling umum dari gagal ginjal pada anak-anak dibawah 

10 tahun adalah yang paling mungkin untuk mengembangkan 

HUS E.Coli 0157:H7 menghasilkan racun yang merusak ginjal dan 

menghancurkan trombosit yang dapat menyebabkan  Gagal ginjal. 

Pendarahan yang berlebih ,kejang, atau kematian.  

c. Thormboctpenic trombotik purpura (TTP); pupura thtombocytpenic 

trombotik yang disebabkan oleh hilangnya trombosit, namun 

gejala yang terjadi agak berbeda dan terjadi terutama pada orang 

tua. Gejala-gejalanya adalah demam, kelemahan mudah, cepat 

atau spontan memar, gagal ginjal dan ganguan mental  yang 
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dengan cepat dapat berkembang menjadi kegagalan organ dan 

mati. Sampai tahun1980-an, TTP diangap sebagai penyakit yang 

fatal, tetapi sejak tahun 1980-an, pertukaran plasma dan tehnik 

infuse telah mengurangi angka kematian pada pasien TTP senjadi 

sekitar 10 % (shanty, 2011). 

d. Bakteri berbentuk batang kecil (cocobacil,gram negatif,ukuran 0,4-

0,7µ × 1,4µ sebagian besar gerak positif dan beberapa strain 

mempunyai kapsul) Escherichia coli merupakan flora normal 

saluran pencernaan dan merupakan salah satu bakteri yang 

menghasilkan indol positif dan tergolong bakteri yang cepat 

meragi laktosa (Akademi Analis Kesehatan Surakarta, 2012). 

 

7. Pengobatan dan pencegahan  

Escherichia coli yang diisolasi dari infeksi  di dalam 

masyarakat biasanya sensitif terhadap obat-obatan anti mikroba gram 

negatif, meskipun juga terdapat strain-strain resisten, terutama pada 

pasien dengan riwayat pengobatan antimikroba sebelumnya 

(Akademik Analis Kesehatan Surakarta, 2012 ). 

Pasien-pasien dengan diare, perlu dijaga keseimbangan 

cairan dan elektrolitnya. Pencegahan infeksi memerlukan tindakan 

pengendalian pada semua tahap rantai makanan, dari produksi 

pertanian untuk pengolahan manufaktur dan persiapanya makanan 

dikedua perusahaan komersial dan dapur rumah tangga.  

Pencegahan diare dapat dibagi menjadi ke 2 kelompok yaitu 

hindari makanan yang beresiko dan hindari kontaminasi silang (Mayo 

Fundation fot Medical and Resarch, 2011). 

1. Mengindari makanan yang beresiko: 

a. Minum susu dan jus yang di pasteurisasi . Setiap kontak jus 

atau botol disimpan pada suhu kamar, kemungkinan akan 

pasteurisasi, bahkan jika label tidak mengatakan demikian. 

b. Cuci bahan mentah secara menyeluruh. Meskipun mencuci 

bahan mentah tidak akan selalu menyingkirkan semua 

Escherichia coli terutama pada sayuran hijau, bahkan tempat 

bagi bakteri untuk menempel. 
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2. Menghindari kontaminasi silang  

a. Makanan mentah dipisah dari makanan lain. Ini termasuk 

menggunakan papan memotong bersaring untuk memotong 

daging mentah dan makanan seperti sayuran dan buah–

buahan.  

b. Cuci tangan sebelum dan sesudah menyiapkan, 

menggunakan kamar mandi atau mengganti popok. Pastikan 

juga anak-anak mencuci tangan mereka sebelum dan juga 

setelah kontak dengan hewan.  

 

8. Macam - Macam Media 

Medium dapat dibedakan menjadi 3 berdasarkan 

konsistensinya yaitu medium cair, semipadat, dan padat. Medium cair 

(mengandung nutrien- Contoh medium cair adalah Nutrient Broth 

(NB), dan glukosa broth. Medium ini dapat digunakan untuk 

perbanyakan (propagasi) mikroorganisme dalam jumlah besar, uji 

fermentasi, dan berbagai uji lain. 

Medium padat (solid) mengandung nutrien aquades ditambah 

bahan pemadat (pemadat yang baik yaitu tidak digunakan oleh 

mikroorganisme, tidak menghambat pertumbuhan mikroorganisme, 

dan tidak mencair pada temperatur kamar. Medium padat sering 

digunakan untuk isolasi mikroorganisme, uji aktivitas biokimia dan 

lain-lain. 

 

9. Metode Hitung Cawan 

Metode hitung cawan didasarkan pada anggapan bahwa 

setiap sel yang hidup akan berkembang menjadi suatu koloni. Jumlah 

koloni yang muncul paa cawan merupakan suatu indeks jumlah 

mikroba yang hidup terkandung dalam sample (Waluyo, 2008). 

Prinsip metode hitung cawan adalah bila sel mikroba yang 

hidup ditumbuhkan pada medium, maka sel mikroba tersebut akan 

berkembang biak dan membentuk koloni yang dapat dilihat langsung, 

dan kemudian dihitung tanpa menggunakan mikroskop (Waluyo, 

2008). 
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Metode ini merupakan metode yang sangat sensitif untuk 

menentukan jumlah jasad renik, dengan lasan (Waluyo, 2008): 

1. Hanya sel mikroba yang hidup yang dapat dihitung. 

2. Beberapa jasad renik dapat dihitung sekaligus. 

3. Dapat digunakan untuk isolasi dan identifikasi mikroba, karena 

koloni yang terbntuk mungkin berasal dari mikroba yang 

mempunyai penampakan spesifik. 

Selain keuntungan-keuntungan diatas, metode hitung cawan 

juga memiliki kelemahan sebagai berikut (Waluyo,2008): 

1. Hasil perhitungan tidak menunjukkan jumlah sel yang sebenarnya, 

karena beberapa sel berdekatan mungkin membentuk koloni. 

2. Medium dan kondisi inkubasi yang berbeda mungkin 

menghasilkan jumlah yang berbeda pula. 

3. Mikroba yang ditumbuhkan harus dapat tumbuh pada medium 

padat dan membentuk koloni yang kompak, jelas, tidak menyebar. 

4. Memerlukan persiapan dan waktu inkubasi yang relatif lama 

sehingga pertumbuhan koloni dapat dihitung. 

Untuk melaporkan suatu alasan analisis mikrobiologi 

digunakan suatu standar yang disebut “Standar Plate Count” (SPC). 

Yang menjelaskan mengenai koloni padacawan serta cara memilih 

data yang ada untuk menghitung jumlah koloni dalam suatu contoh 

(Fardiaz,1993). 

Cara menghitung koloni dengan cawan dalah sebagai berikut 

(Fardiaz, 1993) : 

1. Cawan yang dipilih dan dihitung adalah yang mengandung jumlah 

koloni antara 30-300. 

2. Beberapa koloni yang brgabung menjadi satu merupakan suatu 

kumpulankoloni yang besar dimana jumlah koloninya diragukan, 

dapat dihitung jadi satu koloni. 

 

C. Bakteri Pada Makanan  

Makanan yang terkontaminasi dengan keadaan suhu dan waktu 

yang  cukup serta kondisi yang memungkinkan suburnya mikroorganisme 

atau kuman penyakit, maka makanan akan menjadi media yang 

menguntungkan bagi kuman untuk berkembang biak dan apabila 
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dikonsumsi akan berbahaya bagi kesehatan. Beberapa penyakit yang 

berhubungan dengan aspek hygiene makanan atau minuman. Penyakit 

yang berhubungan dengan unsur makanan atau minuman lazim disebut 

sebagai water and food borne disease. Penyakit yang ditularkan oleh 

mikro-organisme yang ada pada makanan/minuman tersebut biasanya 

berupa penyakit infeksi (mukono, 2006). 

Mikroorganisme yang tumbuh didalam makanan dapat mengubah 

makanan tersebut menjadi zat-zat organik yang berkurang energinya. 

Didalam pengubahan tersebut bakteri memperoleh energi yang 

dibutuhkannya. Akan tetapi ada beberapa spesies yang hasil 

metabolismenya merupakan eksotoksin yang berbahaya bagi kesehatan 

manusia. Jika toksin itu masuk dalam alat pencernaan manusia, maka 

akan timbul gejala-gejala keracunan seperti sakit perut, muntah-muntah 

dan diare (Dwidjoseputro, 2010).  

   Mikroorganisme yang menyebabkan gastroentoritis (peradangan 

diperut dan usus) akut dipindah sebarkan lewat makanan tercemar yang 

dimakan. Makanan yang dikonsumsi hampir selalu dicemari berbagai 

mikroorganisme. Tetapi biasanya tidak menjadi terinfeksi atau keracunan, 

bisa saja karena mikroorganisme yang mencemari makanan tersebut 

tidak berbahaya atau karena jumlah mikroorganisme yang sedikit 

(Michael, 2009). 

Kerusakan yang paling umum terjadi pada bahan makanan adalah 

pembusukan, dan ini dapat disebabkan oleh bakteri ataupun jamur. 

Adapun bakteri penghasil racun adalah : 

1. Salmonella 

 Salmonella merupakan salah satu genus dari Enterobacteriaceae,  

berbentuk batang negatif. Dan dapat tumbuh pada suhu antara 5-47˚C. 

Bakteri ini dapat menyebabkan penyakit tipes.  

2. Staphylococcus  

 Bakteri ini koloni kokus yang membentuk untaian buah anggur. 

Bakteri ini adalah Abortus. Bakteri ini dapat menyebabkan jerawat, 

bisul sampai dengan penyakit yang berbahaya seperti meningitis.  
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3. Shigella 

Merupakan suatu bakteri femilia Enterobacteriaceae, bersifat gram 

negatif bentuk batang. Dan shigella  dapat tumbuh pada suhu 37˚C. 

Bakteri ini dapat menyebabkan penyakit disentri.  

4. Clostridium botulinium 

 Bakteri Clostridium botulinium menghasilkan racun yang 

mencegah transmisi impuls saraf ke otot. Mual, muntah dan kram perut 

adalah gejala umum yang ditimbulkannya. Efek dimulai pada syaraf di 

kepala sehingga menyebabkan penglihatan kabur/ganda dan kesulitan 

menelan, kemudian menyebar ke punggung sehingga menyebabkan 

kelumpuhan otot lengan, otot pernapasan, dan mungkin juga otot kaki. 

Gejala ini biasanya muncul 4-36 jam setelah menelan toksin, tetapi 

bisa memakan waktu hingga 8 hari. Bakteri ini mempunyai toksin yang 

dapat menyebabkan kelumpuhan.  

5. Escherichia coli  

Escherichia coli adalah bakteri berbentuk batang, bersifat gram 

negatif, tidak berkapsul dan tidak bergerak aktif. Escherchia coli 

umumnya diketahui terdapat secara normal dalam alat pencernaan 

manusia dan hewan. Escherchia coli yang menyebabkan penyakit 

pada manusia disebut Entero Phatogenetik Eschechia Coli (EPEC). 

pangan yang sering terkontaminasi oleh bakteri ini adalah susu, air 

minum, daging, keju, dan lain-lain. Bakteri ini dapat menyebabkan 

penyakit diare, infeksi saluran kemih, sepsis dan meningitis 

(Nurwantoro, 2006)  

 Faktor-faktor yang menunjang terjadinya penyakit asal makanan 

ialah:  

1) Makanan yang kurang masak dalam memasaknya 

2) Penyimpanan makanan pada suhu yang tidak sesuai 

3) Makanan yang diperoleh dari sumber yang kurang bersih 

4) Alat-alat yang tercemar 

5) Kesehatan perorangan yang kurang baik  

6) Cara pengawetan yang kurang sempurna (Zaenab.2008).  
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D. Minuman Cendol  

 Cendol merupakan jenis minuman yang biasanya disajikan dalam 

bentuk minuman bersantan dan ditambahkan gula merah. Di beberapa 

daerah dawet biasanya juga disebut dengan cendol. Jenis minuman ini 

sangat khas rasanya, dan banyak sekali peminatnya, baik dinikmati pada 

waktu musim panas maupun hujan. Cendol ini biasanya terbuat dari 

bahan dasar tepung sagu ataupun tepung beras (Ara, 2009). 

 

1. Definisi 

Cendol merupakan salah satu makanan tradisional dengan 

bahan baku berasal dari tepung beras ataupun tepung hunkwee, 

diolah menurut resep setempat dan sesuai dengan selera 

masyarakat. Menurut Rungkat et, al dalam pengertian pangan 

tradisional meliputi bahan baku dan produk pangan serta minuman 

yang dibuat dari bahan yang tersedia di Indonesia dan sudah dikenal 

dan digunakan semenjak dahulu. Berbagai jenis pangan tradisional 

diketahui secara empiris mempunyai khasiat terhadap kesehatan baik 

sebagai pencegah penyakit maupun sebagai penyembuh atau 

sebagai pangan fungsional. Potensi makanan tradisional digunakan 

sebagai pangan fungsional cukup besar karena berbagai hasil 

penelitian mulai menghasilkan data ilmiah mengenai khasiat makanan 

tradisonal, baik khasiat bahan-bahan baku maupun produk-produk 

jadi. Bahan-bahan baku yang telah diteliti khasiatnya meliputi rempah-

rempah, sayuran, buah-buahan, rumput laut, kacang-kacangan, dan 

sebagainya (Ubaedillah, 2008). 

 

 

 

 

  

 

 

              Gambar 2.3 Es Cendol 
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Dalam proses pembuatan cendol, tepung hunkwe atau tepung 

beras ditambah dengan pewarna hijau dan air, dimasak sampai 

kekentalan tertentu kemudian dicetak dengan cetakan cendol. 

Terdapat dua jenis cendol siap pakai yang ada dipasaran yaitu cendol 

tepung hunkwee dan cendol tepung beras. Cendol tepung hunkwee 

berwarna hijau terang dan kenyal, sedangkan cendol tepung beras 

berwarna hijau gelap dan empuk. Cendol siap pakai dijual dalam 

kemasan plastik dan direndam dalam air agar setiap butiran tidak 

lengket satu sama lainnya. Cendol pada umumnya memiliki aroma 

segar yang berasal dari daun suji atau daun pandan (Ubaedillah, 

2008). 

 

2. Tepung Beras 

Beras terdiri dari bagian kariopsis dan struktur pembungkus 

yaitu sekam. Bagian sekam terdiri dari 18-20% berat gabah. 

Kariopsis merupakan biji tunggal yang dilapisi dengan dinding ovari 

matang atau pericarp membentuk biji (Ubaedillah, 2008).  

Kandungan amilosa dan amilopektin banyak menentukan 

tekstur pada makanan yang banyak mengandung pati. Menurut 

Graham dalam Ubaedillah (2008), kandungan amilosa pada beras 

sebanyak 16-17% dari berat total dan kandungan amilopektin beras, 

sedangkan menurut Winarno dalam Ubaedillah (2008) sebanyak 4-

5% dari berat total. Amilosa menyebabkan terbentuknya gel yang 

keras dan berwarna keruh setelah dimasak sedangkan amilopektin 

berperan penting terhadap sifat konsistensi gel dan viskositas gel 

sehingga menyebabkan makanan menjadi lengket. Pati tidak larut 

dalam air dingin, tetapi bila pati dipanaskan dalam air maka akan 

terjadi perubahan yang nyata pada saat mencapai suhu gelatinisasi, 

dimana butir-butir pati akan mengembang (Ubaedillah, 2008). Suhu 

gelatinisasi adalah suhu pada saat granula pati mengembang dan 

tidak kembali lagi ke bentuk semula (irreversible) bila pemanasan 

diteruskan, pengembangan akan mencapai titik maksimum dan 

granula pati akan pecah sehingga kekentalan dari suspensi akan naik 

(Ubaedillah, 2008). 
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3. Tepung Hunkwee 

Bahan baku yang digunakan dalam pembuatan tepung 

hunkwee adalah biji kacang hijau. Biji kacang hiaju secara umum 

terbagi dalam dua bagian yaitu kulit biji, endosperm, dan lembaga. 

Kulit biji berfungsi untuk melindungi biji dari kekeringan, kerusakan 

fisik, mekanik, serangan kapang dan serangga. Endosperm 

merupakan biji yang mengandung cadangan makanan untuk 

pertumbuhan lembaga. Lembaga ini akan membesar selama 

pertumbuhan biji tersebut (Soeprapto dan Sutarman, 1990; 

Ubaedillah, 2008). 

Dari kacang hijau dapat diperoleh 15,20% tepung hunkwee. 

Proses pembuatan tepung hunkwee secara tradisional adalah 

dengan cara menggiling pecah biji kacang hijau menjadi dua bagian. 

Bagian pertama berupa kulit luar dan bagian kedua berupa kulit halus 

dan dedak. Bagian kulit halus dan dedak kemudian direndam selama 

3-4 jam dan dicuci dengan air. Kulit halus dan dedak digiling dalam 

kondisi basah, kemudian dilakukan penyaringan untuk mendapatkan 

larutan patinya. Larutan pati diendapkan, dicuci, dan diendapkan 

kembali selama 3 jam sebanyak 3 kali. Endapan berupa tepung halus 

digiling dan dikeringkan selama 1-2 hari, kemudian ditambah dengan 

vanili dan zat pewarna (Ubaedillah, 2008). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



26 
 

 
  

E. Kerangka Teori  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.4 Gambar Kerangka Teori 
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F. Kerangka Konsep  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.5 Kerangka Konsep 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis penelitian  

Jenis penelitian yang digunakan adalah metode penelitian 

Deskriftif analitik yaitu suatu metode yang mendiskripsikan atau 

menggambarkan suatu keadaan objek atau permasalahan tanpa ada 

maksud untuk membuat kesimpulan dan generalisasi. 

 

B. Tempat Dan Waktu Pengambian data  

1. Tempat Penelitian  

 Penelitian akan dilakukan di UPTD Laboratorium Kesehatan 

Provinsi Kalimantan Timur. 

2. Waktu Penelitian  

Penelitian akan dilakukan pada bulan Mei 2017 

 

C. Populasi Dan Sampel Penelitian  

1. Populasi Penelitian  

Populasi Dalam penelitian ini adalah semua penjual  es 

Cendol dari penjual yang berbeda di wilayah Samarinda ulu, Populasi 

pada penelitian ini adalah 22 penjual Es cendol yang  berjualan di 

wilayah Kecamatan Samarinda Ulu.  

2.    Sampel Penelitian  

Sampel yang akan digunakan dalam penelitian ini sama 

dengan jumlah populasi yang ada yaitu berjumlah 22 sampel Es 

Cendol yang dijual di wilayah Kecamatan Samarinda Ulu. 

 

D. Variabel penelitian  

Penelitian ini memiliki variable tunggal yaitu Identifikasi Bakteri 

Escherichia Coli pada es cendol di Samarinda Ulu. 
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E. Definisi Operasional  

Tabel 3.1 Definisi Operasional  

No Variabel 
Definisi 

Operasional 
Cara Ukur Alat Ukur Satuan 

1. Angaka Kuman 

Escherichia coli 

 

Jumlah koloni 
kuman 
Escherichia coli 
yang tumbuh 
pada media 
agar 
 

Pengambilan 
sampel es cendol  
lalu di tanam 
pada Mac 
Conkey agar 
 

Colony 
Counter 

 

CFU/gr 
 

2. Es Cendol 
 

Es Cendol 
merupakan 
makanan yang 
terbuat dari 
yang terbuat 
dari tepung 
beras, Air dan 
daun pandan 

Berbagai Es 
Cendol  dari 
pedagang  yang 
berbeda 

- gr 

 

Keterangan :  

 Cfu : Colony From Unit 

 

F. Sumber data dan  instrument penelitian  

1. Sumber data  

Sumber data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data 

primer.yang diperoleh dengan pemeriksaan langsung oleh peneliti.  

2. Instrumen penelitian 

a. Alat  

Alat yang digunakan dalam penelitian adalah Alat- alat 

yang dipakai adalah coolboks, timbangan kemampuan sampai 

300gr, labu Erlenmeyer yang berskala, pipet ukur, 1cc,10cc, 

petridsh steri, lampu spritus, ose jarum, sendok,  incubator, coloni 

counter, stamper. 

b. Bahan  

Dalam penelitian ini bahan yang digunakan antara lain: 

makanan berupa cendol. Alkohol 70 % Aquadest steril, dan Media 

Mac Conkey, Urea, Simmon Citrate Agar, Tripel Sugar Agar (TSIA) 

dan Sulfur Indol Motil (SIM). 

  

http://embrionya.prestasi.web.id/id1/2232-2123/Daun-Pandan_102673_embrionya-prestasi.html
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G.  Prosedur Kerja  

1. Pengambilan Sampel  

Sampel dibeli langsung dari penjual es cendol yang ada di 

Samarinda ulu, lalu disimpan dalam coolbox yang steril, kemudian 

dibawa ke Laboratorium untuk dilakukan pemeriksaan yaitu  Angka 

kuman Escherichia coli. 

2. Pemeriksaan Sampel  

Sampel ditimbang sebanyak 10 gr lalu dihancurkan dan 

dimasukkan kedalam 90 ml aquadest steril lalu kocok 25 kali sampai 

homogen (pengenceran 10 kali). Kemudian dari pengenceran I (10 

kali) diambil 1 ml cairan sampel dan diencerkan kembali dengan 

aquadest steril 9 ml, dihomogenkan (pengenceran 100 kali) dan 

dimasukkan kedalam petridish steril yang telah diberi label.  

Untuk melihat sterilisasi alat, reagensia, ruangan dan cara 

kerjanya, perlu dibuat kontrol yaitu petridish diisi pelarut (aquadest 

steril) sebanyak 1 ml. Lalu tambahkan 15-20 ml media Mac Conkey 

cair ± 50˚C kedalam petridish yang berisi sampel, lalu homogenkan. 

Masing-masing petridish digoyang perlahan-lahan hingga tercampur 

merata dan biarkan hingga dingin dan membeku. Masukkan kedalam 

inkubator pada suhu 35˚C selama 2x24 jam dalam keadaan terbalik 

(Depkes RI,1991). 

 

H. Perhitungan Koloni Pada Media  

Koloni besar, kecil, menjalar, dianggap berasal dari 1 bakteri. 

Koloni bakteri yang memiliki ciri sesuai dengan kriteris Escherichia coli 

pada Mac Conkey dihitung jumlahnya. Perhitungan dapat dilakukan 

dengan cara manual dengan memberi titik dengan spidol pada petridish 

bagi koloni yang sudah dihitung. Dapat pula digunakan colony counter. 

Tiap-tiap plate dari pengenceran berbeda dihitung jumlah koloninya 

dengan mengalikan jumlah pengencerannya, akan diperoleh angka/ 

jumlah kuman/  bakteri per ml sampel yang diperiksa. 

Pemeriksaan dianggap baik jika jumlah koloni pada plate kontrol 

kurang dari 5 pelaporan angka kuman untuk sampel yang diperiksa.  
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Rumus perhitungan angka kuman Escherichia coli pada sampel Es 

Cendol: 

 

ALT = ( PL1 - K ) x p1 + ( PL2 - K) x p2  

               Jumlah cawan yang dihitung 

 

Keterangan : 

K =  jumlah koloni kontrol 

PL =  plate 

P =  pengenceran 

 

Ciri-ciri Escherichia coli pada media selektif Mac Conkey adalah 

koloni sedang, merah bata atau merah tua, fermentasi laktosa, 

permukaan cembung dan agak. Jika terdapat koloni bakteri dengan ciri-

ciri yang sama Escherichia coli pada media agar Mac Conkey, maka 

dilakukan identifikasi pada bakteri tersebut. Koloni yang disangka 

Escherichia coli ditanam pada media identifikasi yaitu Urea, Simmon 

Citrate Agar) Sulfur Indol Motil (SIM), Methyil Red Voges Proskuser 

(MRVP). Masukkan kedalam inkubator dengan suhu 37˚C selama 24 jam. 

Dibaca dan dicatat pertumbuhan pada media tersebut. Kemudian 

dicocokan dengan tabel biokimia Escherichia coli (Soemarno, 2000). 

Setelah dilakukan penghitungan, dilanjutkan dengan uji identifikasi 

bakteri Escherichia coli. Ciri-ciri Eschericia coli pada media selektif Mac 

conkey adalah koloni sedang, merah bata atau merah tua, fermentasi 

laktosa, permukaan cembung dan agak kering (Soemarno, 2000). 

 

I. Identifikasi Bakteri Escherichia coli 

Koloni yang merupakan tersangka Escherichia coli dibiakkan pada 

media TSIA dan gula – gula (Glukosa, Laktosa, Maltosa, Manitol, 

Sukrosa, Sorbitol, Arabinosa). Setelah itu diinkubasi pada suhu 37 C 

selama 24 jam.Setelah itu dibaca pada pertumbuhan pada media TSIA 

dan gula – gula kemudian dicocokkan dengan ciri-ciri Escherichia coli  

(Soemarno, 2000). 

Jika terdapat koloni bakteri dengan ciri-ciri yang sama Escherichia 

coli pada media agar  Mac conkey maka dilakukan identifikasi pada 
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bakteri tersebut. Koloni yang disangka Escherichia coli ditanam pada 

media identifikasi yaitu Urea,  Simmon  Citrate Agar,) Sulfur Indol Motil 

(SIM),  Methyl Red Voges Proskesuer ( MPVP ). Masukan ke dalam 

incubator dengan suhu 370C selama 24 jam. Dibaca dan dicatat 

pertumbuhan pada media teresebut. Kemudian dicocokan dengan table 

biokimia Escherichia coli ( Soemarno. 2000). 

 

J. Teknik Analisa Data  

Analisa data untuk penelitian ini adalah analisa univariat, yaiutu 

mendeskripsikan karakteristik setiap variable penelitian dengan melihat 

distribusi frekuensi dalam bentuk tabel dengan menggunakan rumus 

presentase sebagai berikut : (Notoadmodjo, 2010). 

 

 

 

Keterangan : 

P : Presentase 

F : Frekuensi 

N : Jumlah 

 

  

P=
𝐹

𝑁
×100% 
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K. Alur penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

             Gambar  3.1 Alur Penelitian 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Gambaran Umum Jalan Tempat Penjualan Es Cendol 

Pengambilan sampel Es cendol ini didapat dari pedagang Es 

Cendol yang berjualan disekitar  wilayah Samarinda Ulu. Wilayah 

Samarinda Ulu merupakan wilayah yang terdiri dari beberapa pasar yang 

menjual makanan dan minuman yang sering dibeli oleh pembeli. Jalan ini 

meliputi wilayah Kelurahan (Air hitam, Air Putih, Bukit pinang, Dadi mulya, 

Gunung Kelua, Jawa, Sidodadi, dan Teluk lerong ilir)  dengan luas wilayah 

127,49 KM2. Metode pengambilan sampel dilakukan secara random dan 

mewakili setiap kelurahan di wilayah Samarinda Ulu. Sehingga didapatkan 

22 Sampel Es Cendol. Setelah sampel diambil langsung dibawa untuk 

diperiksa di UPTD Laboratorium Kesehatan Provinsi Kalimantan Timur 

yang terletak, di Jalan KH Ahmad Dahlan No.27 Samarinda, karena 

memiliki peralatan yang steril dan bahan yang lengkap serta memadai. Dan 

memenuhi standar ISO/IEC 17025:2005 yang merupakan persyaratan 

umum kompetensi laboratorium penguji.  

B. Hasil Penelitian 

Pengambilan sampel untuk penelitian ini telah dimulai pada tanggal 

15 Mei 2017 dengan mengumpulkan sampel sebanyak 22 sampel Es 

Cendol di kecamatan Samarinda Ulu. Setelah itu semua sampel dibawa ke 

Laboratorium penguji Badan layanan umum daerah (BLUD) UPTD 

Laboratorium Kesehatan Provinsi Kalimantan TImur. Untuk dianalisis 

Gambaran angka kuman E.coli. hasil isolasi pada media selektif Mac 

Conkey Agar  (MCA) dan hasil uji penegasan dengan memakai uji Biokimia 

yang digunakan untuk pemeriksaan es cendol dapat dilihat pada tabel 4.1 

Dari penelitian yang telah dilakukan sejak tanggal 15 mei 2017 s.d 

22 mei 2017 didapatkan hasil sebagai berikut.  
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Tabel 4.1 Hasil penelitian Gambaran Angka Kuman Escherichia coli pada Es   

Cendol di wiyah Samarinda Ulu. 

 

No. Kode Sampel 

Baku 

Mutu 

(CFU/gr) 

Hasil Uji 

(CFU/gr) 
Keterangan 

1. Es Cendol A 0 0 Memenuhi Syarat 

2. Es Cendol B 0 3×10(CFU/gr) Tidak Memenuhi Syarat 

3. Es Cendol C 0 0 Memenuhi Syarat 

4. Es Cendol D 0 0 Memenuhi Syarat 

5. Es Cendol E 0 0 Memenuhi Syarat 

6. Es Cendol F 0 0 Memenuhi Syarat 

7. Es Cendol G 0 0 Memenuhi Syarat 

8. Es Cendol H 0 0 Memenuhi Syarat 

9. Es Cendol I 0 0 Memenuhi Syarat 

10. Es Cendol J 0 0 Memenuhi Syarat 

11. Es Cendol K 0 0 Memenuhi Syarat 

12. Es Cendol L 0 0 Memenuhi Syarat 

13. Es Cendol M 0 0 Memenuhi Syarat 

14. Es Cendol N 0 0 Memenuhi Syarat 

15. Es Cendol O 0 0 Memenuhi Syarat 

16. Es Cendol P 0 0 Memenuhi Syarat 

17. Es Cendol Q 0 0 Memenuhi Syarat 

18. Es Cendol R 0 0 Memenuhi Syarat 

19. Es Cendol S 0 0 Memenuhi Syarat 

20. Es Cendol T 0  0 Memenuhi Syarat 

21. Es Cendol U 0 0 Memenuhi Syarat 

22. Es Cendol V 0 0 Memenuhi Syarat 

 (Sumber : Hasil Penelitian, 2017) 

 

Baku mutu sesuai persyaratan : Permenkes No.1096/Menkes/Per/VI/2011 

Untuk angka kuman E.coli pada makanan : 0 CFU/gr sampel makanan.  
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Tabel 4.2 Hasil penelitian Identifikasi Bakteri pada Es cendol Di Wilayah 

Samarinda Ulu 

 
 

No. 

 
 

Bahan Makanan 

 
Hasil Pemeriksaan 

 

  Angka Kuman 
Escherichia coli 

(cfu.g-1) 

Jenis Mikroba 

1. Es Cendol A 0 (cfu.g-1) Enterobacter.sp 

2. Es Cendol B 3 (cfu.g-1) Escherichia coli 

3. Es Cendol C 0 (cfu.g-1) Klebsiella ozeanae 

4. Es Cendol D 0 (cfu.g-1) Klebsiella.sp 

5. Es Cendol E 0 (cfu.g-1) Klebsiella ozeanae 

6. Es Cendol F 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

7. Es Cendol G 0 (cfu.g-1) Enterobacter.sp 

8. Es Cendol H 0 (cfu.g-1) Klebsiella pneumonia 

9. Es Cendol I 0 (cfu.g-1) Enterobacter.sp 

10. Es Cendol J 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

11. Es Cendol K 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

12. Es Cendol L 0 (cfu.g-1) Klebsiella ozeanae 

13. Es Cendol M 0 (cfu.g-1) Klebsiella pneumonia 

14. Es Cendol N 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

15. Es Cendol O 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

16. Es Cendol P 0 (cfu.g-1) Klebsiella.sp 

17. Es Cendol Q 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

18. Es Cendol R 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

19. Es Cendol S 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

20. Es Cendol T 0 (cfu.g-1) Enterobacter.sp 

21. Es Cendol U 0 (cfu.g-1) Enterobacter.sp 

22.  Es Cendol V 0 (cfu.g-1) Negatif (Lactosa non fermentasi) 

(Sumber : Data Primer 2017) 
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Berdasarkan tabel 4.2 diapatkan hasil identifikasi bakteri bahwa 

terdapat 1 sampel bakteri Escherichia coli. Dan terdapat kontaminasi 

bakteri lain seperti Enterobacter.sp sebanyak 5 sampel, Klebsiella ozeanae 

sebanyak 3 sampel, Klebsiella pneumonia sebanyak 2 sampel dan 

Klebsiella.sp sebanyak 2 sampel. Hasil penelitian Angka kuman 

Escherichia coli dan identifikasi pada Es cendol yang dijual di wilayah 

Samarinda Ulu yang dilakukan di UPTD Laboratorium Kesehatan Provinsi 

Kalimantan Timur di Ruang Mikrobiologi selama 7 hari dari 22 sampel 

dapat dilihat pada tabel 4.3 :  

 

Tabel 4.3  Frekuensi hasil Presentase Es cendol yang terkontaminasi 

Escherichia coli dan tidak terkontaminasi Escherichia coli. 

No Hasil Jumlah Presentase 

1 Es Cendol terkontaminasi Escherichia coli 1 4 % 

2 Es Cendol terkontaminasi Bakteri lain 12 55% 

3 
Es Cendoli  yang tidak terkontaminasi 

Bakteri (Lactosa non fermentasi) 
9 41% 

(Sumber : Data primer 2017) 

 
Dari tabel 4.3 diatas dapat dilihat bahwa presentase intuk Es cendol 

yang terkontaminasi oleh bakteri Escherichia coli  adalah 4%, sedangkan 

Es cendol yang terkontaminasi  bakteri lain sebesar 55%. Dan Es cendol 

yang tidak terkontaminasi bakteri (Lactosa non fermentasi) sebesar 41%. 

 

C. Pembahasaan  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan pada tanggal 15 – 22 Mei 

2017 sesuai dengan tabel 4.1 maka hasil yang diperoleh dari 22 sampel 

pedagang es cendol yang disesuaikan oleh ketentuan Permenkes 

No.1096/Menkes/Per/VI/2011 tentang Higine dan sanitasi jasa boga. 

Menyatakan bahwa Syarat angka kuman E.coli pada makanan tidak boleh 

lebih dari atau sama dengan 0 CFU/gr sampel makanan. Ada 1 sampel 

dinyatakan tidak memenuhi syarat karena mengandung bakteri Escherichia 

coli dan melebihi jumlah angka yang telah ditentukan. 

Pada penelitian ini ditemukan cemaran bakteri Escherichia coli pada 

es cendol sebanyak 3×10 cfu/gr hal ini dikarenakan bakteri Escherichia coli 
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merupakan bakteri yang berasal dari feses, dapat terjadi karena adanya 

agen pembawa bakteri Escherichia coli yang bisa mencemari bahan 

pembuatan es cendol. Jika es cendol tercemar oleh bakteri Escherichia coli 

akan menyebabkan berbagai penyakit. Penyakit yang sering ditimbulkan 

oleh bakteri Escherichia coli adalah diare, selain diare penyakit lain yang 

dapat disebabkan oleh bakteri ini adalah infeksi saluran kemih dan 

meningitis karena bakteri Escherichia coli berasal dari usus manusia. Untuk 

itu perlu kesadaraan yang tinggi bagi para penjamah es cendol untuk 

memenuhi syarat hyginie dan sanitasi yang benar. Bahan yang digunakan 

seperti cendol, santan, gula merah dan air hendaknya direbus terlebih 

dahulu dan direbus dengan waktu yang optimal sebelum disajikan. 

Peralatan dapur dan tempat penyimpanan harus diperhatikan 

kebersihanya, dan disimpan di tempat yang bersih tertutup dan kering 

sehingga bakteri tidak mudah mengkontaminasi. Kebersihan perorangan, 

tempat dan alat untuk membuat es cendol sangatlah penting agar terhindar 

dari penyakit yang disebabkan oleh bakteri. 

Berdasarkan hasil observasi ditemukanya bakteri Escherichia coli 

pada es cendol dengan kode sampel (B)  dipengaruhi oleh lokasi usaha 

penjual yang dekat engan lokasi pencemaran yakni tempat yang ramai, 

kurangnya kebersihan peralatan, dan cara penyajian es cendol yang 

kurang bersih. Berdasarkan hasil wawancara responden dengan kode 

sampel B masih menggunakan es batu dengan air yang  mentah. Hal ini 

didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Agnes Rahmat tahun 2011, 

tentang kualitas minuman es cendol ditinjau dari kandungan Escherichia 

coli di kota Medan maka ditemukan bahwa beberapa sampel es cendol 

mengandung bakteri Escherichia coli berkisar 70 sampai > 1600 dalam 100 

gr sampel. Dan penelitian yang dilakukan oleh Fahreja romidiana tahun 

2016, tentang gambaran MPN Total Coliform dan MPN Total Fecal Coliform 

pada es batu yang dijual  di  Samarinda Utara ditemukan bahwa nilai MPN 

Total Coliform dan Fecal Coliform 23-46/100ml pada sampel es batu. 

Bakteri Escherichia coli sering dihubungkan sebagai petunjuk atau indeks 

yang cukup dipercaya dalam tingkat keamanan secara normal terdapat 

pada air, makanan yang telah tercemar oleh feses maupun hewan (Uli,  

2009). 
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Keberadaan Escherichia coli dalam air atau makanan dianggap 

memiliki korelasi tinggi dengan ditemukannya bibit penyakit (patogen) pada 

pangan. Dengan ditemukannya Escherichia coli pada badan air, maka 

dapat dikatakan adanya pencemaran air oleh feses. Jika di dalam 100 ml 

air minum terdapat 500 sel bakteri Escherichia coli maka dimungkinkan 

akan terjadi gastroenteritis yang segera diikut oleh demam typhus 

Escherichia coli yang pada keadaan tertentu dapat mengalahkan 

mekanisme pertahanan tubuh sehingga selanjutnya Escherichia coli dapat 

menyebabkan diare ataupun penyakit lainnya (Rahayu, 2007). 

Bakteri Escherichia coli masuk dalam golongan flora normal pada 

usus manusia. Flora normal sendiri dapat menyebabkan penyakit dalam 

keadaan tertentu, yaitu jumlah bakteri melebihi normalnya apabila bakteri 

berada dalam jaringan diluar jaringan usus yang normal atau tempat yang 

jarang terdapat flora normal, dan apabila pertahanan penjamah tidak 

adekuat (Jawets, 2005). 

Berdasarkan tabel 4.2 hasil pemeriksaan yang dilakukan pada  es 

cendol didapatkan hasil bahwa pada produsen kode sampel B ditemukan 

kandungan Bakteri Escherichia coli yang yang tinggi yaitu 30 per 100 gr 

sampel sedangkan pada produsen kode sampel (A, C, D, E, F, G, H, I, J, K, 

L, M, N, O, P, Q, R, S, T, U, V) tidak ditemukan bakteri Escherichia coli. 

Tetapi  ditemukan cemaran bakteri lain seperti Enterobacter.sp, Klebsiella 

ozeanae, Klebsiella pneumonia, Klebsiella.sp  dan 9 sampel lainya tidak 

terkontaminasi bakteri. 

Es cendol yang aman adalah tidak tercemar oleh mikroorganisme 

atau bakteri dan bahan kimia berbahaya, telah diolah dengan tata cara 

yang benar sehingga sifat dan gizinya tidak rusak, serta tidak bertentangan 

dengan kesehatan manusia. Karena itu kualitas makanan yang baik secara 

bakteriologi, kimia dan fisik harus selalu diperhatikan. Kualitas dari produk 

pangan untuk konsumsi manusia pada dasanya dipengaruhi oleh 

mikroorganisme. Es cendol sebagai minuman segar alami campuran dari 

cendol pandan, gula merah, santan, serta es yang dapat langsung 

dikonsumsi tentu diharapkan sanitasi yang baik, tetapi dari penelitan ini 

kualitasnya secara bakteriologis kurang baik. 
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Pada tabel 4.3 terlihat dari 22 sampel tersebut es Cendol 

terkontaminasi Escherichia coli yaitu 4%, es Cendol terkontaminasi bakteri 

lain yaitu 55% sedangkan es Cendol terkontaminasi yang tidak 

terkontaminasi bakteri (Lactosa non fermentasi) yaitu 41% hal ini 

depengaruhi oleh lokasi usaha penjual tang dekat dengan lokasi 

pencemaran yakni tempat yang ramai, kebersihan peralatanya, cara 

pengolahan dan penyajian es cendol serta higine pengelola es cendol. 

Hasil pemeriksaan pada 9 sampel es cendol yaitu (F, J, K, N, O, Q, 

R, S, dan V) tidak ditemukan bakteri. Pedagang dari sampel es cendol  (F, 

K, O, dan V) terletak dipingir jalan ramai yang dilalui oleh kendaraan umum 

walaupun demikian panjamah es cendol sangat bersih dalam mengolah es 

cendol terlihat bahwa wadah atau tempat penyajian diletakan ditempat 

yang tertutup sehingga tetap  terjaga kebersihanya.dan tangan penyaji 

tidak kontak langsung dengan minumanya serta menggunakan es batu 

yang terbuat dari air matang. Sedangkan pada sampel (J, N, Q, R, dan S) 

loksi strategis dan cukup Jauh dari sumber pencemaran atau yang dapat 

menimbulkan pencemaran. 

Penyebab bakteri lain seperti Enterobacter.sp, Klebsiella ozeanae, 

Klebsiella pneumonia, Klebsiella.sp, tumbuh pada sampel hal ini 

dipengaruhi juga dari higienis pengolahan es cendol yaitu pakaian celemek 

dan tangan yang  tidak dicuci sebelum membuat atau menjual es cendol, 

penyimpanan santan cendol dan gula merah tidak ditutup dan dibiarkan 

terbuka sehingga binatang dan serangga dapat hinggap, sebelum 

dipasarkan penjual tidak memastikan apakah wadah sudah kering atau 

bersih sehingga bakteri dapat mengkontaminasi es cendol, untuk sendok 

yang digunakan untuk menjual dan mencampur es cendol dibiarkan 

tergeletak di atas wadah sehingga sangat mudah bakteri mengkontaminasi. 

Dari wawancara kepada penjual es cendol air yang digunakan sebagian 

menngunakan air mentah bukan air masak, pada 22 pedagang di pinggir 

jalan menjual es cendol secara terbuka sehingga dengan mudah lalat dan 

debu hinggap. Hal ini didukung oleh penelitian tri agung sanjaya tentang 

deteksi Eschericia coli yang di jual di pasar tradisional kota Lampung 

setelah dilakukan penelitian didapatkan delapan sampel dengan satu 

sampel mengandung bakteri. Setelah dihitung satu sampel tersebut 
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melebihi batas normal yang telah ditetapkan yaitu 104 koloni/gr. Identifikasi 

bakteri dengan uji biokimia didapatkan adalah Salmonella.sp. 

Ditemukanya bakteri Klebsiella ozeanae dan Klebsiella pneumonia 

pada penelitian ini kemungkinan disebabkan oleh kontaminasi pasca 

pengolahan. Bakteri ini dapat ditemukan pada kulit, kerongkongan, ataupun 

saluran pencernaan dan bakteri ini bisa juga ada pada luka steril dan air 

kencing. Cara penularan bakteri ini bisa disebabkan oleh menguyah atau 

makan pada saat proses pembuatan cendol, tidak mencuci tangan 

sebelum dan sesudah pengolahan, berbicara, bersin, batuk, menyisir 

rambut, didekat makanan atau minuman yang sudah diolah dan pada saat 

penyajian dibiarkan terbuka sehingga udara yang membawa partikular, 

debu, cairan yang mengandung mikroorganisme dapat masuk ke es cendol 

(Pleczar, 2005). 

Klebsiella ozeanae dan Klebsiella pneumonia dapat ditemukan 

dimana-mana. Seperti di kulit, kerongkongan dan saluran pencernaan. 

Mikroba ini juga terdapat pada luka yang steril sekalipun dan juga terdapat 

pada urin. Selain itu mikroba ini juga termasuk mikroba yang bnyak 

menginfeksi karena penyebaranya yang cepat terutama pada orang yang 

memiliki daya tahan tubuh rendah. Klebsiella sp memiliki jenis atau spesies 

yang bermacam-macam yang memiliki ciri khas sehingga dapat 

menimbulkan efek yang beragam pula, meskipun Klebsiella sp terdapat 

pada makanan ataupun minuman namun tidak menimbulkan masalah 

kesehatan apabila antibodi tubuh seseorang tetap terjaga (Adira,2013). 

Klebsiella ozeanae dan Klebsiella pneumonia adalah bakteri gram 

negatif, Klebsiella ozeanae menyebabkan ganguan hidung, benjolan di 

rongga pernapasan, sakit kepala serta ingus hijau dan berbau. Kemudian  

merupakan flora normal pada manusian banyak ditemukan di kulit dan 

saluran usus. Namun habitat asli dari Klebsiella sp. Adalah di tanah, ciri-ciri 

koloni pada media Mac conkey yaitu besar, smoot, mucoid, cembung, dan 

berwarna merah bata. Klebsiella ozeanae penyebab penyakit ozonea 

(Ritnitis Artofi) mukosa hidung menjadi artopsis progresif dan berlendir 

serta berbau amis (Etjang, 2003). 
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Enterobacteriaceae termasuk dalam family bakteri, sebagian besar 

lebih dikenal bersifat patogen, seperti Salmonella dan Escherichia coli. Ilmu 

genetika menempatkkan Enterobacteriaceae adalah kuman yang hidup 

diusus besar manusia dan hewan, tanah, air dan dapat pula ditemukan 

pada komposisi material. Banyak diantara kuman ini mampu menimbulkan 

penyakit pada setiap jaringan tubuh manusia. Bakteri Enterobacteriaceae 

menyebabkan infeksi pada saluran darah. Banyak anggota family ini 

adalah bagian normal dari flora usus ditemukan dalam usus manusia dan 

hewan lainya, sementara yang lain ditemukan dalam air,dan tanah atau 

parasit pada berbagai hewan dan tumbuhan yang berbeda. 

Enterobacter adalah bakteri gram negatif, bergerak aktif dan 

berflagel Enterobacter, tergolong bakteri tidak patogen, walaupun demikian 

bakterinya dapat ditemukan didalam darah, urine, sputum, pus, makanan, 

minuman serta  air (Soemarno,2000).  

Mikroorganisme didalam family ini pada kenyataan mempunyai 

peranan penting didalam infeksi nasokomial misalnya sebagai penyebab 

infeksi saluran kemih, infeksi pada luka, dan infeksi lainya. Spesies 

Enterobacteriaceae khususnya Enterobacter cloacea dan Enterobacter 

aeroganes, merupakan patogen nasokomial yang penting bertangung 

jawab untuk berbagai infeksi termasuk, bacteremia, infeksi saluran 

pernapasan, kulit dan jaringan lunak, infeksi saluran kemih, endocarditis, 

infeksi intra-abdomen, septik artritis, osteomielitis dan infeksi mata. Spesies 

Enterobacter juga dapat menyebabkan berbagai infeksi yang didapat 

masyarakat, termasuk infeksi saluran kemih, kuli,  infeksi jaringan lunak, 

dan infeksi luka ( Sujudi,2011). 

Pemeriksaan angka kuman Escherichia coli menggunakan media 

diferensial Mac Conkey dimana media ini akan memberikan ciri koloni yang 

khas pada bakteri Escherichia coli yaitu koloni berwana merah bata atau 

merah tua karena bakteri ini bersifat meragikan laktosa, kemudian 

koloninya sedang, smooth, kembung atau sedikit cembung (Soemarno, 

2000). 

Pada hasil penelitian yang telah dilakukan setelah media Mac 

Conkey di inkubasi pada suhu 350C selama 24 jam terdapat pertumbuhan 

koloni di 13 sampel sehingga dilanjutkan identifikasi bakteri atau tes 

biokimia. Kemudian  tes biokimia yang telah dilakukan terdapat 1 sampel 
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es cendol yang teridentifikasi bakteri Escherichia coli, 5 sampel yang 

teridentifikasi bakteri Enterobacter.sp, 3 sampel teridentifikasi bakteri 

Klebsiella ozeanae, 2 sampel teridentifikasi bakteri Klebsiella pneumonia, 

dan 2 sampel teridentifikasi bakteri Klebsiella sp. 

Pada tahapan pra anlitik yang harus dilakukan adalah 

mempersiapkan alat dan bahan yang akan digunakan untuk mengambil es 

cendol. Sampel diambil pada jam 11.00-13.00 WITA karena pada jam 

tersebut pedagang mulai berjualan, hal-hal yang perlu diperhatikan adalah 

pengambilan sampel, pengambilan sesuai dengan prosesdur yang telah 

ditentukan kemudian dimasukan ke dalam cool box agar es cendol yang 

telah diambil tidak terkontaminasi bakteri lain sebelum di identifikasi. Dan 

dibawa ke Laboratorium mikrobiologi UPTD Laboratorium Kesehatan 

Provinsi Kalimantan TImur. 

Pada pemeriksaan sampel, sampel pada tiap sampel dilakukan 

pengenceran 10-1( pengeceran 10×) dengan cara diambil 10 gr es cendol 

dengan cara ditimbang di Neraca analitik kemudian dimasukan kedalam 90 

ml aquades steril lalu dikocok 25 kali sampai homogen lalu diinkubasi 

selama 15 menit, kemudian ditambahkan 15-20 ml Mac Conkey cair steril 

kedalam pertidish yang berisi sampel sebanyak 10 ml, lalu dihomogenkan. 

Masing-masing pertidish yang berisi sampel digoyang perlahan-lahan 

hingga tercampur merata dan biarkan hingga dingin dan membeku. 

Masukan kedalam  inkubator pada suhu 350C selama 1 × 24 jam masukan 

dalam keadaan terbalik. Setelah di inkubasi 24 jam koloni yang tumbuh 

dilanjutkan  dengan uji biokimia untuk identifikasi Escherichia coli. 

Pada tahap pasca analitik, media yang digunakan untuk uji biokimia 

telah diinkubasi selama 24 jam, dan disesuaikan dengan ciri-ciri dari bakteri 

yang diinginkan. Pemeriksaan angka kuman Escherichia coli menggunakan 

media diferensial Mac Conkey, dimana media ini akan memberikan ciri 

koloni yang khas pada bakteri Escherichia coli yaitu koloni akan berwarna 

merah bata atau merah tua karena bakteri ini bersifat meragikan laktosa, 

kemudian koloninya sedang, smooth, keeping atau sedikit cembung 

(Soemarno, 2000). 
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Berdasarkan hasil pengamatan koloni Escherichia coli yang 

terisolasi akan berwarna merah jambu tua karena media Mac Conkey, 

mengandung Kristal violet dan garam empedu yang menghambat 

organisme gram-negatif untuk tumbuh. Berdasarkan hasil pemeriksaan 

yang dilakukan 13 dari dari 22 sampel yang diperiksa mengandung bakteri 

coliform yang melewati ambang batas, kemudian dilakukan uji biokimia 

dengan menggunakan media Methyl Red (MR), Malonat, Simon Citrate, 

Sulfur indol motil (SIM). Dan bila yang teridentifikasi adalah :  

1. Escherichia coli       :  Malonat (Negatif), Methyl Red (Positif ),  

Simon citrate (Negatif), Sulfur (Negatif) Indol 

(Positif) Motil (Aktif 

2. Klebsiella ozeanae  :  Malonat (Negatif), Methyl Red (Positif ),    

Simon    citrate (Positif), Sulfur (Negatif) 

Indol (Negatif) Motil (Aktif) 

3. Klebsiella pneumonia :   Malonat (Positif), Methyl Red (negatif), 

Simon citrate (Positif), Sulfur (Negatif) Indol 

(Negatif).  

4. Enterobacter.sp       :   Malonat (Positif), Methyl Red (negatif), 

Simon    citrate (Positif), Sulfur (Positif) Indol 

(Negatif). 

Untuk mengidentifikasi bakteri Escherichia coli pada uji biokimia 

didapatkan 1 dari 22 sampel positi Escherichia coli dan 12 dari sampel 22 

sampel terdapat bakteri jenis lain yaitu Enterobacter.sp, Klebsiella ozeanae 

dan Klebsiella pneumonia. Pada hasil pemeriksaan ditemukan bakteri 

Escherichia coli dan beberapa bakteri coliform. Hal ini dapat disebabkan 

oleh berbagai faktor, dapat berasal dari karakteristik bakteri itu sendiri  

maupun faktor dari luar bakteri seperti lingkungan. 
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BAB V 

PENUTUP 

 
A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian Gambaran angka kuman Escherichia 

coli pada Es cendol yang dijual di wilayah Samarinda Ulu, dapat 

disimpulkan : 

1. Bahwa terdapat 1 sampel mengandung bakteri  Escherichia coli dari 

22 sampel minuman es cendol  yang dijual di wilayah Samarinda Ulu. 

Tidak memenuhi syarat kesehatan berdasarkan Permenkes. 

No.1096/Menkes/Per/VI/2011, yaitu 0 CFU/gr-1. Jumlah kandungan 

Escherichia coli di dalam sampel (B) diperoleh 3×10 cfu/gr. 

2. Berdasarkan hasil uji penegasan dengan uji Biokimia. Terhadap 

koloni pada sampel tersebut 12 dari 22 sampel es cendol 

mengandung bakteri Enterobacter.sp, Klebsiella ozeanae, Klebsiella 

pneumonia. 

 

B. Saran 

Saran yang diberikan peneliti berkaitan dengan penelitian ini 

adalah sebagai berikut : 

1. Diharapkan kepada para produsen untuk selalu menjaga higiene 

sanitasi pengolahan minuman es cendol. Produsen juga disarankan 

untuk menggunakan bahan membuat cendol kondisi baik serta es batu 

yang masih dalam kemasan agar minuman es cendol yang 

diproduksinya bebas dari Escherichia coli. 

2. Bagi pihak Puskesmas khususnya wilayah Samarinda Ulu agar 

diadakan pengawasan dan penyuluhan tentang pentingnya 

menerapkan hygiene sanitasi minuman jajanan khususnya minuman 

es cendol sehingga minuman tersebut dapat memenuhi syarat 

kesehatan. 

3. Bagi Masyarakat sebaiknya lebih selektif dalam memilih makanan 

terutama es cendol yang dijual di pinggir jalan.  

4. Untuk peneliti selanjutnya dapat meneliti lebih lanjut tentang identifikasi 

bakteri pada setiap bahan pembuatan es cendol meliputi (santan, gula 

merah, cendol dan es batu). 
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Lampiran 1. Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 2. Hasil Uji Angka Kuman Escherchia Colli  
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Lampiran 3: Hasil Uji Identifikasi Bakteri
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Lampiran 4. Alat dan Bahan Penelitian  

 

 

 

 

 

 

 

     Gambar 1. Cool boox 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Aquadest Steril 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Neraca analitik  

 



53 
 

 
 

 

Gambar 4. Cawan petri steril  

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Lampu Bunsen dan korek 

 

Gambar 6. Inkubator  
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Gambar 7. Mikropipet dan tip steril 

 

Gambar 8. Media Mac conkey 

 

Gambar 9. Sampel Es Cendol 
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Gambar 10. Media yang digunakan dalam tes biokimia  

( Simon citrate, Methyl red, SIM, Malonat) 

- Malonat  ; Berwarna Hijau 

- Methyl Red ; Berwarna kuning jernih 

- Simon citrate  : Berwarna Hijau 

- SIM   : Berwarna Kuning jernih 
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  Lampiran 5.  Pengambilan Sampel Es Cendol pada penjual di Kecamatan    

 Samarinda Ulu 

 
Gambar 1 .Pembelian sampel Es Cendol 

 

 
Gambar 2. Proses Observasi dan wawancara 

 

Gambar 3. Pembelian Es Cendol 
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Lampiran 6. Pemeriksaan Sampel yang dillakukan di Laboratorium Mikrobiologi 

UPTD Laboratorium kesehatan provinsi Kalimantan  

 
Gambar 1. Pengenceran Es cendol 

 
Gambar 2. Pengenceran es cendol 

 

Gambar 3. Proses inkubasi 15 menit setelah pengenceran  
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Gambar 4. Setelah pengenceran dimasukan ke cawan petri 

 

Gambar 5. Penuangan  Media Mac conkey  

 

Gambar 6. Koloni yang tumbuh pada media Mac conkey 
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Gambar 7. Menghitung coloni bankteri  

 

Gambar 8. Hasil koloni bakteri E.coli pada Mac conkey 

 

Gambar 9. Kontrol  bakteri E.coli pada media Mac conkey 
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Gambar 10. Koloni bakteri Klebsiella Ozonae pada media Mac conkey 

 

Gambar 11. Penanaman Koloni pada media MC ke media gula-gula 

 

Gambar 12. Melakukan uji biokimia mengunakan media gula-gula 
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Gambar 13. Hasil Uji Biokimia yang menunjukan positif bakteri 

Escherichia coli.I Malonat menunjukan hasil positif,II 

Methyl Red Positif, III Simon citrate Negatif , IV H2S 

Positif Indol Positif motility aktif. 

- Malonat (-) ; Warna biru 

- Methyl Red (+) ; Berwarna Merah setelah ditetesi 

reagen MR 

- Simon citrate (-) : berwarna hijau dan tidak ditumbuhi 

koloni bakteri 

- Sim (+) :Indol akan terbentuk warna cincin merah 

setelah ditetesi larutan kovac 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 14. Hasil Uji Biokimia menunjukan positif bakteri 

Klebsiella ozaenae  .I Malonat menunjukan reaksi negatif, 

II Methyl Red negatif, III Simon citrate positif, IV indol 

negatif.  

- Malonat (+) ; Warna hijau 

- Methyl Red (-) ; tidak berubah warna tetap kuning 

- Simon citrate (+) : berwarna biru dan tumbuh koloni 

bakteri 

- Sim (-) :tidak berubah warna setelah ditetesi larutan 

kovac 
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Lampiran 7. Data Pasien Diaere Puskesamas Samarinda 2016 

 

Lampiran 7: Kuisioner Penelitian 
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Lampiran 8. Tabel identifikasi Bakteri (Soemarno ,2000) 
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Lampiran 9. Kuesioner Penelitian  
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