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Anti-HAV IgM Examination Overview In street Food Vendors
At Kalimantan Street Jember District Area

Tri Yuliani Husna

Departement of Epidemiology Biostatistics and Population
Public Health Faculty
Jember University

ABSTRACT

Today, food vendor such as street vendors are familiar in our society. Most people
prefer to buy processed food rather than making their own food because practical
reasons and saving time. One of common diseases are Hepatitis A that can be caused
by Hepatitis A Virus. The purpose of this study was to descripte the examination
anti-HAV IgM at Kalimantan road in Jember district. The method used in this study
is descriptive method. This study is referred as an observasional study because it’s
only studied the subject of research and searchnig related data for reserch without
giving treatment of subjects. The result show that 4 respondents (16%) have positive
anti-HAV IgM and 21 respondens (84%) have negative anti-HAV IgM. The result
observation of personal hygiene show (20%) respondens have a bad personal
hygiene, 24% respondents have enough personal hygiene and 56% have a good
personal hygiene. Suggestion for street food vendors is to keep attention on their
personal hygiene and their food sanitation include food, water and vending facilities.

Key Word: Examination of Hepatitis A, Street Food Vendors, Anti-HAV IgM
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Saat ini pedagang makanan (misalnya: pedagang kaki lima) sudah akrab di
kehidupan masyarakat kita. Masyarakat cenderung lebih senang membeli makanan
jadi daripada mengolah makanan sendiri dengan alasan praktis dan lebih hemat
waktu. Pedagang makanan sebagai produsen makanan harus memperhatikan higiene
personal dan sanitasi makanan yang mereka jual kepada masyarakat. Higiene dan
sanitasi makanan yang tidak diperhatikan dengan baik dapat menjadi salah satu
penyebab terjadinya keracunan makanan. Salah satu penyakit yang sering terjadi
adalah Hepatitis A yang bisa disebabkan oleh Virus Hepatitis A. Kebersihan
pedagang kaki lima mempunyai peranan penting dalam penyebaran virus,
dikarenakan salah satu cara penularan Hepatitis A adalah dari orang ke orang melalui
rute fekal-oral terutama melalui makanan,

Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui prevalensi hepatitis A pada
pedagang kaki lima menggunakan pemeriksaan laboratorium sampel darah pada
pedagang kaki lima melalui pemeriksaan IgM anti-HAV di Jalan Kalimantan
Kabupaten Jember. Metode yang digunakan dalam penelitian ini bersifat deskriptif.
Penelitian ini disebut sebagai penelitian observasional karena peneliti hanya
mengamati subjek penelitian dan mencari data yang berkaitan dengan penelitian
tanpa memberi perlakuan terhadap subjek penelitian.

Hasil penelitian menunjukkan 4 responden (16%) menunjukkan hasil
laboratorim IgM anti-HAV positif dan 21 responden (84%) menujukkan hasil
laboratorium IgM anti-HAV negatif. Hasil observasi penilaian higiene personal pada
responden menujukkan 20% responden memiliki higiene personal buruk, 24%



responden memiliki higiene personal sedang dan 56% responden memilki higiene
personal baik.

Saran bagi pedagang kaki lima adalah agar tetap memperhatikan higiene
personal dan sanitasi makanan yang meliputi penjamah makanan, peralatan makan,
air bersih dan sarana penjaja. Mengadakan pertemuan secara rutin untuk memberikan
informasi mengenai pentingnya kebersihan serta dilakukan pemantauan secara

berkala terhadap higiene sanitasi makanan pada pedagang kaki lima.

Kata Kunci: Hepatitis A, Pedagang Kaki Lima, IgM Anti-HAV
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DAFTAR SINGKATAN, ARTI LAMBANG DAN ARTI ISTILAH

DAFTAR SINGKATAN

ALT/SGPT : Alanie Aminotransferase/Serum Glutamic Pyruvic
Transaminase

AST/SGOT : Aspartate Aminotransferase/Serum Glutamic
Oxaloacetic Transaminase

BAB : Buang Air Besar

HAV g Hepatitis A Viruses

HBIg : Hepatitis B immune Globulin

109G : Immunoglobulin G

IgM . Immunoglobulin M

KLB : Kejadian Luar Biasa

PHBS i Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

P2M ; Pemberantasan Penyakit Menular

WHO 3 World Health Organization

DAFTAR ARTI LAMBANG

% . persen

/ . per, atau
< : Kurang dari sama dengan
, : koma
: titik
“ - tanda kutip
0 - dalam kurung

= : sama dengan
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Food Borne Diseases

Personal Higiene
Prepared Food
Rinsing

Scraping
Towelling

Washing

XX

Penyakit yang disebabkan oleh
Makanan

Kebersihan Perorangan
Makanan Siap Saji

Membilas dengan air bersih
Membuang sisa kotoran
Mengeringkan

Mencuci dengan detergen



