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Abstract 
One way to avoid the occurrence of diseases caused by direct contact transmission of pathogens is to maintain good and 
proper hand hygiene. Over time, alternative products that can be used to maintain hand hygiene have developed, namely 
hand sanitizer. Hand sanitizer is a product that is easy to carry everywhere and practical use is the reason for the superiority 
of this product compared to handsoap. Making hand sanitizer usually uses active substances as additives, one of which is 
triclosan. However, excessive use of triclosan (>0.3%) can cause several adverse effects on human health and the 
environment. Utilization of natural materials is one alternative to substitute the active substance triclosan. One of the 
natural ingredients that has the potential as an antibacterial substance is hibiscus flower (Hibiscus rosa sinensis L.).  
This activity began with education and introduction about hibiscus (H. rosa sinensis L.) and its benefits as an antibacterial. 
The activity then continued by playing a video tutorial on how to make hand sanitizer made from hibiscus extract (H. rosa 
sinensis L.). The practice of making hand sanitizer was carried out in groups, after 125 grade 3 elementary school students 
were divided into 25 groups. However, each participant can still practice making hand sanitizer independently, because 
they get their own kit.  
The practice of making hand sanitizer made from hibiscus extract (H. rosa sinensis L.) by grade 3 students of SDIT Bina 
Insani is a simple activity that provides new perceptions, concepts, and experiences, as well as successful responses so as 
to enrich and complement cognitive structures and broaden cognitive insights.  
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Abstrak 
Salah satu cara untuk menghindari terjadinya penyakit yang disebabkan transmisi patogen secara kontak langsung adalah 
menjaga kebersihan tangan (hand hygiene) dengan baik dan benar. Seiring berjalannya waktu, berkembang produk 
alternatif yang dapat digunakan untuk menjaga hand hygiene, yaitu hand sanitizer. Produk hand sanitizer yang mudah 
dibawa kemana-mana dan pemakaian yang praktis menjadi alasan keunggulan produk ini dibandingkan dengan 
handsoap. Pembuatan hand sanitizer biasanya menggunakan zat aktif sebagai bahan tambahannya, yang salah satunya 
yaitu triklosan. Namun demikian, penggunaan triklosan secara berlebih (>0,3%) dapat menimbulkan beberapa efek buruk 
bagi kesehatan manusia dan lingkungan. Pemanfaatan bahan alam menjadi salah satu alternatif untuk mensubstitusi zat 
aktif triklosan. Salah satu bahan alam yang berpotensi sebagai zat antibakteri yaitu bunga sepatu (Hibiscus rosa sinensis 
L.). 
Kegiatan ini diawali dengan edukasi dan pengenalan tentang bunga sepatu (H. rosa sinensis L.) dan manfaatnya sebagai 
antibakteri. Kegiatan kemudian dilanjutkan dengan memutar video tutorial cara pembuatan hand sanitizer berbahan 
ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.). Praktek pembuatan hand sanitizer ini dilakukan secara berkelompok, setelah 
sebanyak 125 siswa SD kelas 3 dibagi menjadi 25 kelompok. Namun demikian, masing-masing peserta dapat tetap 
melakukan praktek membuat hand sanitizer secara mandiri, karena mereka memperoleh kit sendiri-sendiri.  
Praktek pembuatan hand sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.) oleh siswa kelas 3 SDIT Bina Insani 
merupakan kegiatan sederhana yang memberikan persepsi, konsep, dan pengalaman baru, serta respon keberhasilan 
sehingga memperkaya dan melengkapi struktur kognitif dan memperluas wawasan kognitif. 
 
Kata Kunci: hand sanitizer, bunga sepatu, hand hygiene, handsoap, struktur kognitif, pengalaman baru 

 
 
Pendahuluan 
Transmisi patogen merupakan salah satu faktor penyebab terjadinya penyakit pada manusia, 
terutama penyakit infeksius. Salah satu bentuk dari transmisi patogen, yaitu transmisi kontak 
langsung, beberapa jalur transmisi kontak langsung, diantaranya melalui kulit, yang merupakan 
organ terluar yang paling sering bersentuhan dengan benda, organ tubuh dan makhluk hidup lain, 
serta droplet. Proses sentuhan dengan benda lain dapat menyebabkan terjadinya perpindahan 
mikroorganisme dari benda ke kulit manusia. Tangan merupakan salah satu jalur krusial dalam 
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transmisi kontak langsung yang dapat menyebabkan penyakit infeksi pada beberapa organ manusia, 
yaitu gastrointestinal, kulit, dan saluran nafas.1-3 
Salah satu cara untuk menghindari terjadinya penyakit yang disebabkan transmisi patogen secara 
kontak langsung adalah menjaga kebersihan tangan (hand hygiene)  dengan baik dan benar. 
Melakukan cuci tangan dengan baik terbukti dapat menurunkan transmisi patogen dari tangan ke 
makanan ataupun obyek lainnya. Waktu yang direkomendasikan untuk mencuci tangan, yaitu 
ketika tangan kotor (setelah memegang uang, hewan, tanaman, atau benda lain), setelah defekasi, 
sebelum makan, setelah bersin dan/ atau batuk, mengeluarkan ingus, setelah bepergian dari luar 
rumah, dan setelah bermain.2, 3 Promosi dan penerapan cara hand hygiene dapat mengurangi 31% 
kasus infeksi saluran pencernaan dan 21% penyakit saluran pernafasan.1, 4-6 Hand hygiene 
merupakan suatu strategi inti dari pencegahan dan pengendalian infeksi sebagai usaha pencegahan 
terhadap infeksi nosokomial dan membatasi resistensi antimikroba.  
Menjaga hand hygiene dapat dilakukan menggunakan beberapa produk. Menurut WHO, terdapat 
tujuh produk yang dapat digunakan untuk menjaga kebersihan tangan, yaitu antimicrobial 
(medicated) soap, alcohol-based (hand) rub, antiseptic agent, antiseptic wipe, detergent 
(surfactant), plain soal, dan waterless antiseptic agent.3, 7, 8 Produk yang sering digunakan oleh 
masyarakat untuk menjaga hand hygiene salah satunya yaitu sabun cuci tangan (handsoap) yang 
bersifat antibakteri. 
Seiring berjalannya waktu, berkembang produk alternatif yang dapat digunakan untuk menjaga 
hand hygiene, yaitu hand sanitizer. Produk hand sanitizer yang mudah dibawa kemana-mana dan 
pemakaian yang praktis menjadi alasan keunggulan produk ini dibandingkan dengan handsoap. 
Hand sanitizer terdiri dari beberapa bahan, yaitu alkohol, glukonat, chloroxylenol, clofucarbang, 
benzalkonium chloride, benzenthonium chloride, chlorhexidine, hexachlorophene, hexylresorcinol, 
iodine, iodophors, dan triklosan.2, 9, 10 Namun, secara umum hand sanitizer terdiri dari alkohol dan 
triklosan.7, 9, 11-13 Menurut Center of Disease Control (CDC), terdapat dua jenis hand sanitizer, yaitu 
yang mengandung alkohol (alcohol-based) dan yang tidak menganding alkohol (non-alcohol-
based). Hand sanitizer yang mengandung alkohol memiliki efek antimikrobial 60-90% lebih baik 
dibandingkan dengan yang tidak mengandung alkohol. Alkohol pada hand sanitizer berfungsi 
sebagai zat antimikroba yang bekerja dengan mekanisme mendenaturasi protein bakteri dan 
mengganggu proses metabolik sel bakteri, sehingga pada akhirnya akan menyebabkan kematian 
bakteri.2 Sebuah penelitian yang dilakukan oleh Radji pada tahun 2008 membuktikan bahwa 
mencuci tangan menggunakan hand sanitizer memiliki efektivitas sebesar 60% dalam menurunkan 
jumlah bakteri/ kuman pada tangan.3, 7-9, 11  
Tindakan hand hygiene menggunakan hand sanitizer merupakan perlakuan efektif dalam menekan 
jumlah koloni bakteri tangan dan salah satu intervensi kesehatan yang murah dalam mengurangi 
risiko penularan penyakit.3, 7-9, 11 Hand sanitizer berbasis alkohol saat ini banyak diminati sebagai 
pengganti sabun dan air mengalir untuk hand hygiene pada komunitas masyarakat maupun fasilitas 
pelayanan kesehatan.14-16 Hand hygiene dengan sabun dan air mengalir mempunyai kendala apabila 
akan dilakukan di suatu daerah atau kondisi sedang berada dalam akses air yang terbatas, 
sedangkan jika menggunakan hand sanitizer dapat dilakukan kapan dan dimana saja.17-19  
Prosedur pelaksanaan hand hygiene dengan menggunakan hand sanitizer pada dasarnya sama 
dengan pelaksanaan menggunakan sabun dan air mengalir, yaitu: 1) menuangkan produk hand 
sanitizer di telapak tangan yang ditangkupkan menutupi semua permukaan; 2) kedua telapak 
tangan digosok; 3) telapak tangan kanan diletakkan di atas punggung kiri dengan jari-jari saling 
bertautan dan sebaliknya, kemudian sela-sela jari digosok; 4) ruas jari dikunci secara berlawanan, 
kemudian digosokkan dari sisi ke sisi; 5) ibu jari tangan kiri digenggam dan digosok secara berputar, 
dan dilakukan sebaliknya; 6) menggosok secara berputar, ke belakang dan ke depan dengan 
menempatkan ujung jari tangan kanan di telapak tangan kiri, dan dilakukan sebaliknya; 7) 
mengeringkan tangan.11, 17-19  
Pembuatan hand sanitizer biasanya menggunakan zat aktif sebagai bahan tambahannya. Salah 
satunya yaitu triklosan, suatu bahan antimikrobial sintesis spektrum luas yang bermanfaat pada 
beberapa produk seperti hand sanitizer, handsoap, detergents, shampoo, surgical hand scrubs, dan 
surgucal gloves.9, 11, 13, 14 Namun demikian, penggunaan triklosan secara berlebih (>0,3%) dapat 
menimbulkan beberapa efek buruk bagi kesehatan manusia dan lingkungan.7, 9-11 Zat tambahan lain 
dalam pembuatan hand sanitizer yaitu hydrogen peroxide. Penambahannya dimaksudkan untuk 
menghilangkan spora, akan tetapi zat ini memiliki sifat korosif yang akan memberikan dampak 
buruk bagi lingkungan.11, 13, 18 
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Perkembangan dunia penelitian kesehatan sudah selayaknya membawa perubahan positif yang 
dapat dimanfaatkan dan berguna bagi manusia selaku penggunanya. Hal tersebut juga berlaku pada 
proses pembuatan produk hand hygiene. Pemanfaatan bahan alam menjadi salah satu alternatif 
untuk mensubstitusi zat aktif triklosan. Salah satu bahan alam yang berpotensi sebagai zat 
antibakteri yaitu bunga sepatu (Hibiscus rosa sinensis L.). Bunga ini memiliki beberapa kandungan 
senyawa kimia, seperti alkaloid, glikosida, flavonoid, tannin, fenol, dan saponin. Zat flavonoid 
memiliki gugus fenol yang akan mendenaturasi protein dan merusak membran sel yang pada 
akhirnya dapat menghambat pertumbuhan bakteri, sehingga bermanfaat sebagai antibakteri.14-17 
Berdasarkan hasil penelitian secara in vitro, ekstrak bunga sepatu terbukti mempunyai sifat 
antibakteri terhadap berbagai macam bakteri, seperti Streptococcus mutans, Staphylococcus 
aureus, S. Epidermidis, Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Bacillus substilis, dan 
Pseudomonas aeruginosa.15-17 Bakteri-bakteri tersebut ditemukan mengkontaminasi tangan 
sebagai bakteri menetap (resident) maupun sementara (transient).14, 18, 19 
Pemanfaatan bunga sepatu yang telah diaplikasikan dalam pembuatan handsoap terbukti mampu 
menghambat pertumbuhan bakteri tangan sampai sebesar 84,2%. Oleh karena itu, dirasa perlu juga 
dilakukan kegiatan untuk melatih keterampilan (skill) pembuatan hand sanitizer berbahan ekstrak 
bunga sepatu (H. rosa sinensis L.).  
 
Metode Pelaksanaan 
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini diawali dengan edukasi dan pengenalan tentang bunga 
sepatu (H. rosa sinensis L.) dan manfaatnya sebagai antibakteri berdasarkan bukti hasil penelitian 
yang telah dilakukan. Kegiatan kemudian dilanjutkan dengan memutar video tutorial cara 
pembuatan hand sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.).  
Praktek pembuatan hand sanitizer ini dilakukan secara berkelompok, setelah sebanyak 125 siswa 
SD kelas 3 dibagi menjadi 25 kelompok. Namun demikian, masing-masing peserta dapat tetap 
melakukan praktek membuat hand sanitizer secara mandiri, karena mereka memperoleh kit 
sendiri-sendiri. 
 
Hasil dan Pembahasan 
Praktek pembuatan hand sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.) pada anak 
SD kelas 3 SDIT Bina Insani ditujukan agar siswa-siswa tersebut dapat mengetahui dan memahami 
bahwa bunga sepatu yang banyak tumbuh di halaman sekitar sekolah dan tempat tinggal mereka 
dapat dimanfaatkan sebagai bahan pembuatan hand sanitizer karena bersifat antibakteri. Kegiatan 
ini juga dimaksudkan untuk meningkatkan dan mengembangkan struktur kognitif dan 
keterampilan (skill) dalam memanfaatkan bahan alam yang bermanfaat bagi kesehatan. 
Pada praktek pembuatan hand sanitizer, sebanyak 125 siswa dibagi menjadi 25 kelompok, dan 
masing-masing siswa mendapatkan kit bahan dan alat untuk membuat hand sanitizer. Para siswa 
dalam setiap kelompoknya didampingi oleh tim Omah BungSep Fakultas Kedokteran Universitas 
Diponegoro, untuk selanjutnya mendapatkan tutorial dan penjelasan terkait persiapan dan cara 
membuat hand sanitizer (Gambar 1).  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 1. Penjelasan tentang persiapan dan cara membuat hand sanitizer 



Arlita Leniseptaria Antari, Praktek Pembuatan Hand Sanitizer Berbahan Ekstrak Bunga Sepatu (Hibiscus rosa sinensis L.) pada Anak Usia Sekolah Dasar 
JP, Vol. 3, No. 1, May 2024, 22-27 

25 
 

Peserta kemudian melakukan praktek membuat hand sanitizer dengan pendampingnya masing-
masing (Gambar 2).  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 2. Praktek membuat hand sanitizer secara berkelompok 
 

Praktek pembuatan hand sanitizer dimaksudkan untuk meningkatkan dan mengembangkan 
keterampilan (skill) dan struktur kognitif siswa. Struktur kognitif yang dimaksud disini yaitu segala 
pengetahuan individu yang membentuk suatu pola kognitif tertentu. Jadi, struktur kognitif 
sesungguhnya merupakan kumpulan dari pengalaman dalam kognisi individu. Struktur kognitif ini 
tentu saja akan mengalami perkembangan ketika terdapat adanya integrasi persepsi, konsep, atau 
pengalaman baru yang diberikan atau diterima. Oleh karena itu, kegiatan praktek membuat hand 
sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.) ini diharapkan dapat dijadikan salah 
satu kegiatan yang dapat mengintegrasikan ketiga hal tersebut untuk menunjang peningkatan dan 
perkembangan struktur kognitif siswa kelas 3 SDIT Bina Insani.  
Peletakan struktur kognitif yang tepat tentang suatu konsep, persepsi, atau pengalaman baru dapat 
memperkaya dan melengkapi struktur kognitif yang sudah ada di dalam pikiran, sehingga akan 
memperluas wawasan kognitif. Praktek membuat hand sanitizer dianggap sebagai kegiatan 
sederhana untuk menunjang hal tersebut. Kegiatan sederhana ini akan meminimalisasi siswa untuk 
merasa tidak mampu dalam mengasimilasikan rangsangan atau pengalaman baru yang dihadapinya 
dengan struktur kognitif yang ia miliki. Harapannya, kegiatan ini akan memberikan respon 
keberhasilan, yaitu mampu membuat hand sanitizer secara mandiri maupun bekerja sama secara 
berkelompok, sehingga akan membentuk perkembangan positif bagi struktur kognitif (Gambar 3).  

 

Gambar 3. Keberhasilan membuat hand sanitizer  
Hand sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.) yang berhasil dibuat oleh siswa 
kelas 3 SDIT Bina Insani kemudian dimasukkan ke dalam botol steril dan bersih lalu dibawa pulang 
oleh masing-masing siswa (Gambar 4).  
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Gambar 4. Hand sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu yang dihasilkan 
 
Simpulan dan Saran 
Praktek pembuatan hand sanitizer berbahan ekstrak bunga sepatu (H. rosa sinensis L.) oleh siswa 
kelas 3 SDIT Bina Insani merupakan kegiatan sederhana yang memberikan persepsi, konsep, dan 
pengalaman baru, serta respon keberhasilan sehingga memperkaya dan melengkapi struktur 
kognitif dan memperluas wawasan kognitif. 
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