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 Hands are one of the main media for the transmission of microorganisms 

that may cause infectious diseases, particularly among school-aged 

children. Improper handwashing habits increase the risk of bacterial 

contamination and disease transmission. In Islamic perspectives, 

cleanliness is considered part of maqāṣid al-sharī‘ah, especially in 

preserving human life (ḥifẓ al-nafs). This study aimed to identify bacterial 

diversity before and after handwashing among students of SDN Pluit 03 

and MA Istiqlal Jakarta and to analyze the effectiveness of handwashing in 

reducing bacterial colonies. This study employed a descriptive analytic 

design with a pre–post approach. Hand swab samples were collected 

before and after handwashing, cultured on bacterial growth media, and 

analyzed using Gram staining techniques. Data were obtained through 

observation, laboratory examination, and handwashing behavior 

questionnaires. The findings showed that most samples experienced a 

decrease in bacterial colony numbers after handwashing, although several 

samples demonstrated increased colonies due to improper handwashing 

techniques and possible recontamination. Gram-positive coccus bacteria 

were predominantly identified before and after handwashing.  

Handwashing is effective in reducing bacterial diversity on students’ 

hands; however, its effectiveness is strongly influenced by handwashing 

technique, duration, and individual hygienic behavior. 
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 Abstrak 

Tangan merupakan media utama penyebaran mikroorganisme yang dapat 

menyebabkan berbagai penyakit infeksi, khususnya pada anak usia 

sekolah. Kebiasaan mencuci tangan yang tidak dilakukan dengan benar 

meningkatkan risiko kontaminasi bakteri dan penularan penyakit. Dalam 

perspektif Islam, menjaga kebersihan termasuk bagian dari maqāṣid al-

syarī„ah, terutama dalam menjaga jiwa (ḥifẓ al-nafs).  Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui keberagaman bakteri sebelum dan sesudah 

mencuci tangan pada siswa-siswi SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta 

serta menganalisis efektivitas mencuci tangan dalam menurunkan jumlah 

bakteri. Penelitian menggunakan desain deskriptif analitik dengan 

pendekatan pre–post. Sampel berupa usapan tangan siswa sebelum dan 

sesudah mencuci tangan yang kemudian dikultur pada media pertumbuhan 

bakteri dan dianalisis menggunakan pewarnaan Gram. Data diperoleh 

melalui observasi, pemeriksaan laboratorium, dan kuesioner perilaku cuci 

tangan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar sampel 

mengalami penurunan jumlah koloni bakteri setelah mencuci tangan, 

meskipun beberapa sampel mengalami peningkatan akibat teknik mencuci 

tangan yang kurang tepat dan kemungkinan kontaminasi ulang. Bakteri 

Gram positif berbentuk coccus mendominasi hasil pemeriksaan sebelum 

dan sesudah mencuci tangan. Mencuci tangan efektif mengurangi 

keberagaman bakteri pada tangan siswa, namun efektivitasnya dipengaruhi 

oleh teknik mencuci tangan, durasi, dan kebiasaan higienis individu. 
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PENDAHULUAN  

Bakteri adalah kelompok organisme mikroskopis yang pada umunya bersel tunggal, dan 

tidak memiliki memberan inti sel. Umunya organisme ini memiliki dinding sel namun tidak 

berklorofil. Walaupun berukuran kecil bakteri berperan penting dalam kehidupan sehari-hari, 

beberapa kelompok bakteri bisa merugikan, seperti bakteri yang membusukkan bahan-bahan 

makananan, menyebabkan infeksi dan bahkan menyebabkan penyakit bagi manusia (Program 

et al., 2021). 

Biasanya beberapa kelompok bakteri didalam tubuh manusia memberikaan manfaat 

sebagai pertahanan melawan infeksi, berperan dalam sistem imun, sumber nutrient dan 

menstimulasi pergantian epitel. Bakteri yang menghuni tubuh manusia disebut mikroba flora 

normal. Biasanya bakteri terdapat dikulit dan selaput mukosa individu sehat dan normal. 

Beberapa lokasi umum tempat bakteri hidup secara alami terdapat di saluran pencernaan, 

saluran genitourinari, mulut dan rongga oral, telinga dan mata (Rahman & Sari, 2015).  

Mikroba flora normal terbagi menjadi dua kelompok besar yaitu (1) Flora penghuni 

tetap yang ditemukan pada daerah-daerah tertentu, menghilang bila terjadi gangguan dan 

kembali seperti semula, (2) Flora transit mikroba patogen dan non-patogen pada selaput lendir 

dan mukosa sementara waktu (Rahman & Sari, 2015). 

Perkembangbiakan mikroba flora normal dipengaruhi oleh faktor suhu, kelembaban, 

ada tidaknya makanan, dan bahan-bahan inhibitor. Tangan manusia sering kali menjadi agen 

yang membawa bakteri dan menyebabkan patogen berpindah dari satu orang ke orang lain 

melalui kontak langsung atau tidak langsung (Mustikawati., 2017). Kebiasaan menjaga 

kebersihan diri dengan mencuci tangan sering dianggap hal sepele dan kurangnya diperhatian 

oleh masyarakat, padahal kebiasaan cuci tangan dapat berdampak positif dan bisa memberi 

kontribusi pada peningkatan status kesehatan baik individu maupun masyarakat. Berdasarkan 

fenomena yang terjadi di masyarakat, terlihat bahwa kurangnya pengetahuan anak- anak 

terhadap pentingnya menjaga kesehatan dengan mencuci tangan pada kehidupan sehari-hari, 

terutama di lingkungan sekolah dan tempat bermain. Kebiasaan yang terjadi pada anak-anak 

yaitu langsung memakan makanan yang mereka dapatkan di sekitar sekolah tanpa melakukan 

kegiatan mencuci tangan terlebih dahulu. (Padila et al., 2020). 

Usia dini merupakan periode emas di mana pertumbuhan dan perkembangan anak 

terjadi begitu pesat. Selain itu anak-anak baik yang berada tingkat pra-sekolah, sekolah dasar, 

sekolah menengah pertama, maupun sekolah menengah atas merupakan suatu keadaan yang 

sangat berbeda dengan usia dewasa. Usia ini merupakan masa yang sangat penting bagi 

pertumbuhan dan perkembangan individu. Adapun faktor yang  mempengaruhi 

perkembangan anak antara lain salah satunya adalah gizi, perawatan kesehatan, dan 

kerentanan terhadap penyakit (Padila et al., 2020). 

Berbagai penyakit disebabkan oleh kurangnya pengetahuan tentang pentingnya menjaga 

kesehatan dengan mencuci tangan. Salah satu penyakit yang sering menyerang pada anak-

anak yaitu diare. Di Indonesia, penyakit diare termasuk Kejadian Luar Biasa (KLB) yang 

sering disertai kematian. Pada tahun 2013, jumlah keseluruhan kasus penderita diare di 

Indonesia sebesar 4,5% dan terjadi peningkatan pada tahun 2018, yaitu menjadi 6,8% . KLB 

diare sudah terjadi sebanyak 10 kali di 8 provinsi dan 8 kota/kabupaten dengan case fatality 

rate sebesar 4,74%, penderita sebanyak 756 orang serta 36 orang mengalami kematian (Adha 

et al., 2021). 
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Salah satu upaya pencegahan penyakit diare yang efektif adalah dengan melakukan 

perilaku Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS). CTPS merupakan prosedur membasuh tangan 

menggunakan sabun dan air yang mengalir sebagai tindakan sanitasi untuk menjaga 

kebersihan. Mencuci tangan dengan air dan sabun secara mekanis dapat menghilangkan 

kotoran dan debu, serta mikroorganisme penyebab penyakit. Selain itu perilaku CTPS 

merupakan kegiatan yang mudah dilakukan, sederhana, namun memiliki manfaat besar dalam 

mencegah penularan berbagai penyakit. Adapun waktu-waktu penting untuk menerapkan 

CTPS antara lain setelah buang air dan menggunakan toilet, menyiapkan maupun 

mengonsumsi makanan (Adha et al., 2021).  

Kebiasaan mencuci tangan sangat penting untuk dibangun dan ditanamkan sejak dini 

karena kebiasaan tersebut tidak akan terbentuk begitu saja. Perilaku sehat seperti penerapan 

kebiasaan mencuci tangan dengan benar pada anak-anak akan lebih efektif dan berpotensi 

untuk memberi contoh kepada orang-orang yang usianya lebih tua (Adha et al., 2021).  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, jumlah angka bakteri sebelum cuci tangan 

terendah berkisar 1CFU/cm2 dan tertinggi berkisar  310 CFU/cm2 dengan hasil rata-rata 

angka bakteri berkisar 78 CFU/cm2. Jumlah angka bakteri setelah cuci tangan terendah 

berkisar 0 CFU/cm2 dan tertinggi berkisar 46 CFU/cm2 dengan hasil rata-rata angka bakteri 

berkisar 10 CFU/cm2 (Maulina et al., 2023). Penelitian ini menunjukkan bahwa mencuci 

tangan secara signifikan mengurangi jumlah bakteri pada tangan. Hal ini membuktikan bahwa 

mencuci tangan efektif dalam menurunkan jumlah bakteri dan berperan penting dalam 

pencegahan penyakit.  

Hasil penelitian lain menujukan sebelum diberikan penyuluhan, siswa yang memiliki 

pengetahuan rendah sebesar 68,2%, sedang sebesar 20,5% dan rendah sebesar 11,4%. Setelah 

diberikan penyuluhan, pengetahuan sedang sebesar 54,5% dan pengetahuan tinggi sebesar 

45,5% (Sugiarto et al., 2019). Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa edukasi efektif 

dalam meningkatkan kesadaran siswa mengenai kebersihan tangan. 

 Secara keseluruhan, masih banyak anak-anak di Indonesia jarang mencuci tangan untuk 

mencegah penyakit yang dapat ditularkan melalui tangan. Oleh karena itu, peneliti ingin 

mengetahui mengenai keberagaman bakteri dan jumlah bakteri pada telapak tangan sebelum 

dan sesudah mencuci tangan.  

Islam merupakan agama yang sangat menekankan pentingnya kebersihan sebagai 

bagian dari iman dan landasan utama dalam menjaga kesehatan manusia. Konsep kebersihan 

dalam Islam tidak hanya terbatas pada aspek ibadah ritual, tetapi juga mencakup kebersihan 

fisik dan lingkungan sebagai bentuk tanggung jawab manusia dalam menjaga amanah 

kehidupan. Prinsip ini sejalan dengan tujuan maqāṣid al-syarī„ah, khususnya ḥifẓ al-nafs 

(perlindungan jiwa) dan ḥifẓ al-„aql (perlindungan akal), yang menempatkan kesehatan 

sebagai syarat utama agar manusia dapat menjalankan fungsi ibadah dan aktivitas intelektual 

secara optimal. Praktik kebersihan seperti mencuci tangan termasuk dalam upaya preventif 

untuk mencegah penyakit menular yang berpotensi merusak kualitas hidup dan kemampuan 

berpikir manusia (Sinanto et al., 2020). 

Nilai kebersihan dalam Islam juga tercermin dalam konsep ṭahārah dan naẓāfah yang 

menekankan kesucian dan kebersihan sebagai prasyarat sahnya ibadah. Konsep ini tidak 

hanya berdimensi spiritual, tetapi juga memiliki implikasi kesehatan yang kuat, khususnya 

dalam membangun budaya hidup bersih sejak usia dini. Implementasi kebiasaan mencuci 



 

1770 

tangan di lingkungan sekolah dapat dipahami sebagai bentuk aktualisasi nilai-nilai Islam 

dalam kehidupan sehari-hari, yang bertujuan mencegah penyebaran bakteri dan penyakit 

menular. Dengan demikian, pembiasaan mencuci tangan tidak hanya berfungsi sebagai 

intervensi kesehatan masyarakat, tetapi juga sebagai penerapan nilai agama yang mendukung 

tercapainya tujuan maqāṣid al-syarī„ah secara menyeluruh (Tulak et al., 2020).  

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan, penelitian ini dirumuskan untuk 

menjawab bagaimana keberagaman bakteri serta tingkat keefektifan mencuci tangan pada 

siswa-siswi SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta, dengan fokus pada perbedaan 

pertumbuhan mikroorganisme sebelum dan sesudah mencuci tangan, tingkat pengetahuan 

siswa mengenai cuci tangan, serta relevansi prinsip maqasid syariah terhadap pembiasaan 

hidup bersih dan pencegahan penyakit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

keberagaman bakteri sebelum dan sesudah mencuci tangan, menganalisis efektivitas praktik 

mencuci tangan dalam menurunkan jumlah bakteri, serta menjelaskan keterkaitan nilai 

maqasid syariah dengan perilaku menjaga kebersihan tangan siswa. Secara teoritik, penelitian 

ini diharapkan dapat menambah wawasan mengenai keberagaman bakteri dan pentingnya 

kebersihan tangan; secara metodologik memberikan data ilmiah mengenai efektivitas mencuci 

tangan; dan secara aplikatif menjadi bahan pembelajaran bagi anak-anak dalam membentuk 

kebiasaan hidup bersih dan sehat. 

 

METODE PENELITIAN  

1. Jenis Penelitian 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik dengan desain cross-sectional. 

Penelitian bertujuan menggambarkan keberagaman bakteri pada tangan siswa sebelum dan 

sesudah mencuci tangan di SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta. Pendekatan deskriptif 

digunakan untuk menggambarkan karakteristik keberagaman bakteri, sedangkan pendekatan 

analitik digunakan untuk mengevaluasi perbedaan jumlah dan jenis bakteri. Data 

dikumpulkan pada satu titik waktu untuk menilai hubungan langsung antara praktik mencuci 

tangan dan keberagaman bakteri, terutama flora transien yang rentan menyebabkan penyakit. 

2. Populasi dan Sampel 

Populasi penelitian adalah siswa kelas 6 SDN Pluit 03 dan siswa kelas 12 MA Istiqlal 

Jakarta tahun ajaran 2024/2025. Penentuan jumlah sampel menggunakan rumus Slovin 

dengan taraf kesalahan 5%, menghasilkan 33 sampel untuk SDN Pluit 03 dan 20 sampel 

untuk MA Istiqlal Jakarta. Metode pengambilan sampel menggunakan purposive sampling 

berdasarkan kriteria inklusi yang meliputi: siswa yang bersedia berpartisipasi dengan 

persetujuan orang tua, memiliki kondisi tangan tanpa luka terbuka atau infeksi kulit aktif, 

hadir pada hari pengumpulan data, dan dapat mencuci tangan sesuai kebiasaan sehari-hari. 

3. Teknik Pengumpulan Data 

Pengumpulan data dilakukan melalui dua metode. Pertama, pengumpulan sampel 

bakteri menggunakan kapas steril yang dicelupkan ke cairan BHI (Brain Heart Infusion), 

digosokkan pada telapak tangan seluas 4 cm sebelum dan sesudah mencuci tangan, kemudian 

disimpan dalam media transport untuk dikultur di laboratorium. Kedua, observasi untuk 

mengevaluasi teknik mencuci tangan siswa meliputi durasi, penggunaan sabun dan air 

mengalir, urutan langkah, cakupan area yang dibersihkan, ketersediaan fasilitas, dan 

kepatuhan terhadap etika cuci tangan. Instrumen yang digunakan meliputi media kultur 
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bakteri, lembar observasi, dan kuesioner wawancara dengan 10 pertanyaan tentang kebiasaan 

mencuci tangan. 

4. Teknik Analisis Data 

Data dianalisis menggunakan metode statistik deskriptif dan inferensi. Analisis 

deskriptif digunakan untuk menggambarkan karakteristik keberagaman bakteri melalui 

perhitungan jumlah koloni bakteri pada media kultur, identifikasi gram, dan jenis koloni. Data 

hasil observasi dan kuesioner dianalisis untuk mengevaluasi efektivitas teknik mencuci tangan 

berdasarkan kriteria kebersihan tangan yang benar. Analisis statistik dilakukan untuk 

memberikan gambaran perbedaan keberagaman bakteri sebelum dan sesudah mencuci tangan, 

serta untuk mengevaluasi efektivitas intervensi kebersihan tangan pada siswa di kedua 

sekolah. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Hasil pemeriksaan laboratorium terhadap mikroorganisme pada tangan siswa-siswi 

SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta sebelum mencuci tangan menunjukkan adanya 

keberagaman morfologi koloni bakteri.  

 

Tabel 1. Koloni Bakteri Sebelum Mencuci Tangan SDN Pluit 03 

Sampel Diameter Koloni (mm) Ciri Koloni Jumlah Koloni 

X1 0.5 Putih bening 3 

1.0 Putih smooth 3 

1.20-1.27 Putih smooth 4 

Total X1 10 

X2 0.5 Putih bening 1 

1.0 Putih smooth 4 

3.36 Putih smooth 6 

4.03 Putih mucoid 1 

Total X2 12 

X3 0.5 Putih bening 6 

0.52 Putih smooth 6 

1.27 Putih 

transparan 

1 

4.03 Putih mucoid 1 

4.41 Putih rough 1 

Total X3 15 

Sumber: Data hasil pemeriksaan laboratorium peneliti, 2025. 

 

Pada tangan siswa-siswi SDN Pluit 03, jumlah koloni bakteri sebelum mencuci tangan 

berada pada kisaran 10-15 koloni. Sampel X3 memiliki jumlah tertinggi yaitu 15 koloni. 

Variasi diameter koloni mulai dari 0.5 mm hingga lebih dari 4 mm menunjukkan adanya 

perbedaan kemampuan pertumbuhan antar bakteri.  

 

Tabel 2. Koloni Bakteri Sebelum Mencuci Tangan MA Istiqlal Jakarta 

Sampel Diameter Koloni (mm) Ciri Koloni Jumlah Koloni 

Y1 0.70 Putih smooth 28 

1.43 Putih smooth 12 

1.91 Kuning smooth 6 
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Sampel Diameter Koloni (mm) Ciri Koloni Jumlah Koloni 

Total Y1   46 

Y2 1.27 Putih smooth 5 

3.17 Kuning rough 2 

Total Y2   7 

Y3 0.96 Putih smooth 12 

3.17 Putih smooth 25 

2.37 Kuning rough 1 

Total Y3   38 

Sumber: Data hasil pemeriksaan laboratorium peneliti, 2025. 

 

Pada siswa-siswi MA Istiqlal Jakarta, memiliki jumlah koloni bakteri sebelum mencuci 

tangan cenderung lebih tinggi dibandingkan siswa SDN Pluit 03, dengan kisaran 7-46 koloni. 

Hal ini menunjukkan bahwa tangan siswa sekolah menengah berpotensi terkontaminasi 

bakteri dalam jumlah yang lebih besar sebelum mencuci tangan.  

Setelah dilakukan mencuci tangan, hasil pemeriksaan menunjukkan adanya perubahan 

jumlah koloni bakteri pada kedua kelompok sekolah. Beberapa sampel mengalami penurunan 

jumlah koloni bakteri, namun pada beberapa sampel ditemukan peningkatan jumlah koloni 

setelah mencuci tangan.  

Penurunan jumlah koloni menunjukkan bahwa mencuci tangan mampu mengurangi 

keberadaan flora transien pada tangan. Namun, peningkatan jumlah koloni pada beberapa 

sample mengindikasi kemungkinan teknik mencuci tangan yang belum optimal atau 

terjadinya kontaminasi ulang setelah proses mencuci tangan.  

 

Tabel 3. Koloni Bakteri Sesudah Mencuci Tangan SDN Pluit 03 

Sampel Diameter (mm) Ciri Koloni Jumlah Koloni 

X1 1.03 Putih smooth 1 

X2 1.23 Putih smooth 77 

 1.65 Putih kekuningan smooth 12 

Total X2   89 

X3 1.58 Kuning smooth 1 

Sumber: Data hasil pemeriksaan laboratorium peneliti, 2025. 

 

Setelah mencuci tangan, sampel X1 dan X3 mengalami penurunan drastis jumlah 

bakteri, masing-masing menjadi 1 koloni. Namun pada sampel X2 justru terjadi peningkatan 

besar menjadi 89 koloni. Jenis koloni yang muncul didominasi putih smooth dan putih 

kekuningan. Hasil ini menunjukkan bahwa hasil pencucian tangan tidak seragam dan dapat 

dipengaruhi oleh teknik mencuci tangan atau kontaminasi ulang setelah pencucian. 

 

Tabel 4. Koloni Bakteri Sesudah Mencuci Tangan MA Istiqlal Jakarta 

Sampel Diameter Koloni (mm) Ciri Koloni Jumlah Koloni 

Y1 0.83–1.29 Putih smooth 70 

 1.56 Kuning smooth 2 

Total Y1   72 

Y3 0.99–1.40 Putih smooth 68 

Sumber: Data hasil pemeriksaan laboratorium peneliti, 2025. 
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Pada MA Istiqlal, hasil menunjukkan bahwa jumlah koloni pada Y1 meningkat menjadi 

72 koloni dan Y3 meningkat menjadi 68 koloni setelah mencuci tangan. Hanya Y2 yang 

mengalami penurunan hingga 0 koloni. Data ini menunjukkan bahwa sebagian siswa 

mengalami kontaminasi ulang atau teknik mencuci tangan tidak optimal sehingga bakteri 

masih menempel atau justru bertambah setelah pencucian. 

Perbandingan jumlah koloni bakteri sebelum dan sesudah mencuci tangan berada pada 

table 5 dan Gambar 7. Pada siswa-siswi SDN Pluit 03, dua dari tiga sample mengalami 

penurunan jumlah koloni bakteri, sedangkan satu sampel mengalami peningkatan. Pada 

siswa-siswi MA Istiqlal Jakarta, satu sampel mengalami penurunan dan dua sampel 

mengalami peningkatan jumlah koloni bakteri. Variasi hasil menunjukkan efektivitas 

mencuci tangan sangat dipengaruhi oleh teknik, durasi, serta kebiasaan siswa dalam mencuci 

tangan dan mengeringkan tangan.  

 

Tabel 5. Perbandingan Jumlah Koloni Bakteri 

Sampel Sebelum Sesudah Selisih Keterangan 

X1 10 1 -9 Berkurang 

X2 12 89 +77 Bertambah 

X3 15 1 -14 Berkurang 

Y1 46 72 +24 Bertambah 

Y2 7 0 -7 Berkurang 

Y3 38 68 +30 Bertambah 

Sumber: Data hasil analisis peneliti, 2025 

 

Perbandingan jumlah koloni bakteri juga disajikan dalam grafik pada gambar 1 berikut : 

 

 
Gambar 1. Grafik Perbandingan Jumlah Bakteri Sebelum dan Sesudah Mencuci Tangan 

 

Dari tabel terlihat bahwa pada SDN Pluit 03, dua sampel mengalami penurunan jumlah 

koloni dan satu sampel mengalami peningkatan. Pada MA Istiqlal, satu sampel menurun dan 

dua sampel mengalami peningkatan jumlah bakteri. Hal ini menunjukkan bahwa hasil 

mencuci tangan sangat bervariasi antar individu. Perubahan dapat dipengaruhi oleh teknik 

mencuci tangan, durasi pencucian, cara mengeringkan tangan, serta kemungkinan kontak 

ulang dengan lingkungan setelah mencuci tangan. 
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Tabel 6. Hasil Pewarnaan Gram Sebelum Mencuci Tangan 

Sample Sifat Gram Morfologi 

X1.1 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol. 

X1.2  Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol. 

X1.3 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

X2.1  Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

X2.2 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

X2.3 Gram negatif (-

) 

Merah, Gram (-), basil, diplobasil, streptobasil  

X2.4 Gram negatif (-

) 

Merah, Gram (-),batang panjang/subtilis, basil, 

diplobasil, streptobasil 

X3.1 Gram negatif (-

) 

Merah, Gram (-),batang panjang/subtilis, basil, 

diplobasil, streptobasil 

X3.2 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

X3.3 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

X3.4 Gram negatif (-

) 

Merah, Gram (-), batang panjang/subtilis, basil, 

diplobasil, streptobasil 

X3.5 Gram negatif (-

) 

Merah, Gram (-), basil, diplobasil, streptobasil 

Y1.1 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y1.2 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y1.3 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y2.1 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y2.2 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), basil, diplobasil, streptobasil 

Y3.1 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y3.2 Gram positif 

(+) 

Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y3.3 Gram negatif (-

) 

Merah, Gram (-), basil, diplobasil, streptobasil 

Sumber: Data hasil pewarnaan Gram peneliti, 2025 

 

Tabel 7. Hasil Pewarnaan Gram Sesudah Mencuci Tangan 

Sample Sifat Gram Morfologi 

X1.1 Gram positif (+) Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

X2.1 Gram positif (+) Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 
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Sample Sifat Gram Morfologi 

bergelombol 

X2.2 Gram positif (+) Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y1.1 Gram positif (+) Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y1.2 Gram positif (+) Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Y1.3 Gram positif (+) Ungu, Gram (+), coccus, mono, diplococcus, 

bergelombol 

Sumber: Data hasil pewarnaan Gram peneliti, 2025 

 

Hasil pewarnaan Gram pada siswa-siswi SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta 

menunjukkan dominasi bakteri Gram positif berbentuk coccus, baik sebelum maupun 

sesudah mencuci tangan. Selain coccus, ditemukan pula bacillus pada beberapa sampel 

sebelum mencuci tangan. Setelah mencuci tangan, jumlah dan variasi bakteri Gram negatif 

cenderung menurun, namun bakteri Gram positif masih ditemukan.  

Berdasarkan hasil kuesioner mengenai perilaku dan pengetahuan cuci tangan, diperoleh 

gambaran bahwa tingkat pengetahuan siswa-siswi SDN Pluit 03 lebih tinggi dibandingkan 

Siswa MA Istiqlal Jakarta. Hal ini trelihat dari jumlah jawaban dari tabel tersebut.  

 

Tabel 8. Hasil Tingkat Pengetahuan Cuci Tangan 

No Indikator Pengetahuan SDN 

Pluit 03 

(Ya) 

SDN 

Pluit 03 

(Tidak) 

MA 

Istiqlal 

Jakarta 

(Ya) 

MA 

Istiqlal 

Jakarta 

(Tidak) 

1. Apakah Anda tahu dan mengikuti langkah-

langkah mencuci tangan dengan benar? 

 

3 

  

3 

 

 

2. Apakah Anda mencuci tangan sebelum makan 3  3  

3. Apakah Anda mencuci tangan sesudah makan? 3  3  

4. Apakah Anda mencuci tangan setelah 

menggunakan toilet? 

3  3  

4.  Apakah Anda mencuci tangan setelah 

beraktivitas (misalnya: pulang sekolah, 

berolahraga, atau bermain)? 

3  1 2 

6. Apakah Anda sering mencuci tangan 

disekolah? 

3  1 2 

7. Apakah Anda mencuci tangan setelah 

menyentuh benda kotor(misalnya: sampah, 

uang, lantai)? 

3  3  

8. Apakah Anda mencuci tangan dengan air 

mengalir? 

3  3  

9. Apakah Anda menggunakan sabun saat 

mencuci tangan? 

3  3  

10. Apakah menurut Anda mencuci tangan 

penting untuk mencegah penyakit? 

3  3  

Sumber: Data hasil kuesioner peneliti, 2025 
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 Berdasarkan tabel tersebut, jumlah siswa yang memiliki pengetahuan baik mengenai 

perilaku cuci tangan di SDN Pluit 03 lebih banyak dibandingkan siswa MA Istiqlal Jakarta. 

Hampir seluruh Indikator menunjukkan jumlah (ya) yang lebih tinggi pada sekolah dasar. Hal 

ini memungkinkan di pengaruhui oleh pembiasaan dan pengawasan yang lebih efektif sejak 

usia dini.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebelum mencuci tangan, jumlah koloni 

bakteri pada tangan siswa SDN Pluit 03 berada pada kisaran 10 sampai 15 koloni, sedangkan 

pada siswa MA Istiqlal Jakarta jumlahnya lebih tinggi yaitu 7 sampai 46 koloni. Jumlah 

koloni yang besar terutama pada sampel Y1 dan Y3 menunjukkan bahwa tangan remaja 

cenderung membawa bakteri dalam jumlah lebih banyak dibandingkan anak sekolah dasar. 

Hal ini sejalan dengan teori bahwa tangan merupakan media yang sangat mudah 

terkontaminasi karena selalu menyentuh berbagai permukaan serta terpapar lingkungan 

sekolah yang padat aktivitas. 

Keberagaman koloni bakteri yang ditemukan pada kedua sekolah, seperti koloni putih 

bening, smooth, mucoid, dan transparan, mendukung teori bahwa tangan manusia merupakan 

habitat campuran antara flora normal dan flora transien. Koloni dengan diameter 0.5 mm 

sampai 4 mm mengindikasikan adanya bakteri dengan kemampuan pertumbuhan yang 

berbeda-beda. Keberadaan coccus, diplococcus, bacillus, streptobacillus, serta yeast atau 

kapang pada kedua kelompok siswa menunjukkan adanya kontaminasi dari benda dan 

lingkungan yang sering disentuh dalam kegiatan harian mereka. 

Setelah mencuci tangan, hasil penelitian menunjukkan adanya pola yang berbeda pada 

masing-masing sampel. Pada SDN Pluit 03, sampel X1 dan X3 mengalami penurunan jumlah 

bakteri yang sangat signifikan. X1 menurun dari 10 menjadi 1 koloni, sedangkan X3 

menurun dari 15 menjadi 1 koloni. Temuan ini memperkuat hasil penelitian Hertina, Lestari, 

dan Hapsari (2019) yang menunjukkan bahwa mencuci tangan dengan teknik yang benar 

dapat menurunkan jumlah bakteri secara bermakna pada petugas rumah sakit. Penelitian 

mereka membuktikan bahwa sabun dan air mengalir mampu menghilangkan sebagian besar 

flora transien yang melekat pada kulit. Hasil penelitian ini sejalan dengan temuan tersebut 

karena bakteri yang hilang dari tangan siswa kemungkinan merupakan flora transien yang 

mudah terlepas saat tangan digosok. 

Temuan penelitian ini juga memperkuat studi Kartika dan Rahmawati (2017) yang 

menyatakan bahwa kepadatan koloni bakteri sebelum dan sesudah mencuci tangan 

menunjukkan perbedaan signifikan. Penurunan jumlah koloni pada beberapa sampel 

menunjukkan bahwa teknik mencuci tangan masih berperan besar dalam mengurangi 

kontaminasi mikroba, terutama jika dilakukan dengan menggosok sela-sela jari, punggung 

tangan, dan bagian bawah kuku. 

Namun tidak semua sampel menunjukkan penurunan. Beberapa bahkan mengalami 

peningkatan jumlah koloni setelah mencuci tangan. Pada SDN Pluit 03, sampel X2 

meningkat dari 12 menjadi 89 koloni. Pada MA Istiqlal, sampel Y1 meningkat dari 46 

menjadi 70 koloni, sementara Y3 meningkat dari 38 menjadi 68 koloni. Fenomena ini justru 

sangat relevan dengan penelitian Widodo, Milwati, dan Qurotul (2017), yang menemukan 

bahwa jumlah koloni bakteri dapat meningkat setelah mencuci tangan jika terjadi 

kontaminasi ulang atau teknik mencuci tangan tidak dilakukan secara benar. Penelitian 

mereka menunjukkan bahwa bakteri tetap dapat menetap atau bertambah jika tangan kembali 
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menyentuh permukaan setelah dicuci atau jika proses pengeringan tidak dilakukan dengan 

baik. Kondisi tangan yang masih lembap mendukung pertumbuhan bakteri karena bakteri 

membutuhkan air untuk proses metabolisme. 

Peningkatan bakteri pada sampel X2, Y1, dan Y3 juga dapat dijelaskan dari kebiasaan 

siswa yang cenderung tidak mengikuti langkah mencuci tangan yang benar. Misalnya tidak 

menggosok sela-sela jari, tidak menyikat area kuku, atau mencuci tangan dalam waktu yang 

terlalu singkat. Selain itu, jika siswa menyentuh rambut, meja sekolah, gagang pintu, atau 

area wastafel setelah mencuci tangan maka kontaminasi ulang sangat mungkin terjadi. Hasil 

penelitian ini sehingga mendukung temuan Widodo et al. bahwa peningkatan koloni setelah 

pencucian tangan bukan disebabkan oleh kegagalan sabun, tetapi karena faktor teknik dan 

perilaku higienis setelah mencuci tangan. 

Pewarnaan Gram pada kedua kelompok siswa menunjukkan dominasi bakteri Gram 

positif berbentuk coccus. Bakteri Gram positif dikenal memiliki dinding sel yang lebih tebal 

sehingga lebih tahan terhadap sabun maupun gesekan mekanis. Hal ini menjelaskan mengapa 

beberapa koloni masih muncul meskipun jumlahnya menurun setelah pencucian tangan. 

Keberadaan coccus Gram positif seperti Staphylococcus epidermidis menunjukkan flora 

residen kulit yang memang tidak mudah hilang karena mereka menetap di bagian luar 

epidermis. Temuan ini juga memperkuat pandangan dari literatur bahwa flora normal kulit 

tidak sepenuhnya dapat dihilangkan dengan pencucian biasa karena memiliki ikatan yang erat 

dengan permukaan kulit. 

Jika dibandingkan, MA Istiqlal menunjukkan jumlah bakteri lebih tinggi dibanding 

SDN Pluit 03 baik sebelum maupun sesudah mencuci tangan. Hal ini dapat disebabkan oleh 

faktor usia, aktivitas, dan lingkungan. Siswa sekolah menengah lebih banyak bergerak, lebih 

sering menyentuh barang pribadi seperti ponsel, dan lebih sering berinteraksi dengan 

lingkungan luar sehingga tangan mereka mudah terkontaminasi. Selain itu, pola kebersihan 

tangan pada remaja biasanya lebih rendah dibandingkan anak SD yang sering diarahkan guru 

untuk mencuci tangan secara rutin. 

Secara keseluruhan, penelitian ini memperkuat teori dan hasil penelitian sebelumnya 

bahwa mencuci tangan adalah metode paling sederhana dan efektif untuk mengurangi jumlah 

bakteri, tetapi efektivitasnya sangat bergantung pada teknik, durasi, dan kebiasaan 

pengeringan tangan. Ketika teknik mencuci tangan tidak tepat atau terjadi kontaminasi ulang, 

maka jumlah bakteri justru dapat meningkat. Oleh karena itu edukasi mengenai teknik 

mencuci tangan yang benar sangat penting, terutama pada anak-anak dan remaja, agar 

kebiasaan higienis dapat tertanam sejak dini. 

 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum mencuci tangan, jumlah koloni bakteri 

pada telapak tangan siswa-siswi SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta relatif tinggi, dengan 

jumlah yang lebih besar pada siswa MA Istiqlal Jakarta, sementara setelah mencuci tangan 

sebagian sampel mengalami penurunan jumlah bakteri namun beberapa justru meningkat 

akibat teknik mencuci tangan yang kurang tepat. Selain itu, terdapat perbedaan tingkat 

pengetahuan mengenai cuci tangan antara kedua sekolah, dimana siswa-siswi SDN Pluit 03 

memiliki tingkat pengetahuan yang lebih baik karena edukasi dan pembiasaan yang lebih 

efektif sejak sekolah dasar dengan dukungan fasilitas mencuci tangan yang memadai. Praktik 
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mencuci tangan juga memiliki relevansi kuat dengan prinsip maqasid syariah sebagai wujud 

perlindungan jiwa (hifz al-nafs) dan akal (hifz al-„aql) melalui pencegahan penyakit serta 

menjaga kelancaran proses belajar, sekaligus mengamalkan nilai thaharah dalam Islam. 

Berdasarkan temuan ini, disarankan agar SDN Pluit 03 dan MA Istiqlal Jakarta terus 

meningkatkan edukasi dan pembiasaan cuci tangan dengan teknik yang benar melalui 

pengawasan rutin, media edukatif, dan penyediaan fasilitas yang memadai, serta peneliti 

selanjutnya diharapkan dapat mengembangkan penelitian ini agar menghasilkan kajian yang 

lebih baik dan komprehensif. 
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