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ABSTRAK

Latar belakang: Infeksi Soil Transmitted Helminthes (STH) merupakan salah satu
masalah kesehatan masyarakat baik yang bertempat tinggal di pedesaan ataupun
daerah kumuh perkotaan di Indonesia. Salah satu keadaan lingkungan yang
berpengaruh pada infeksi STH adalah ketersediaan jamban yang memenuhi syarat
kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan ketersediaan
jambandenganinfeksi STH pada anak usia sekolah dasar. Penelitianini menggunakan
metode analitik observasional dengan pendekatan cross sectionalyang dilaksanakan
pada bulan Juni 2017 sampai Februari 2018. Delapan puluh satu sampel diambil
secara proportional random sampling yang memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi.
Penilaian ketersediaan jamban yang memenuhi syarat dengan menggunakan lembar
observasi jamban oleh Permenkes no 3 tahun 2014 dan penilaian infeksi STH dengan
pemeriksaan tinja metode natif (direct slide). Hubungan ketersediaan jamban
dengan infeksi STH dianalisis dengan uji Chi-Square. Hasil analisis penelitian ini
di dapatkan hubungan bermakna antara ketersediaan jamban dengan infeksi STH
pada anak usia sekolah dasar di Gampong Ujong Blang Kecamatan Banda Sakti Kota
Lhokseumawe dengan nilai p = 0,000.
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ABSTRACT

Background: Infection of Soil Transmitted Helminthes (STH) is one of the public
health problems of both residing rural and urban slums in Indonesia. One of the
environmental conditions that affects STH infection is the availaibility of latrines that
eligible for health requirements. This study was aimed to determine the relationship
between latrine availability and STH infection in elementary school age children.
This study used observasional analysis method with cross sectional approach. This
study was began in Juni 2017 until February 2018. Eighty one samples were taken
by proportional random sampling who met inclusion and exclusion criterias. Latrine
availability was measured by latrine observation sheet by Permenkes no 3 of 2014 and
STH infection was measured by stool examination with natif method (direct slide).
The relationship between latrine availability and STH infection was analyzed by Chi-
Square test. The result of this study, there was a relationship between availability
of latrine and STH infection on elementary school age children in Gampong Ujong

Blang, Banda Sakti sub-district of Lhokseumawe City (p=0,000).
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PENDAHULUAN

nfeksi Soil Transmitted Helminthes (STH) merupakan
infeksi kronik yang banyak menyerang anak usia
sekolah dasar, dimana penularannya dapat melalui
tanah yang tercemar telur cacing, tempat tinggal
yang tidak higienis dan cara hidup yang tidak bersih.
Infeksi STH merupakan salah satu masalah kesehatan
masyarakat baik yang bertempat tinggal dipedesaan
ataupun di daerah kumuh perkotaan di Indonesia.!
Penyebab infeksi STH yang paling banyak ditemukan
adalah cacing gelang (Ascaris lumbricoides), cacing
cambuk (Trichuris trichiura), dan cacing tambang
(Ancylostoma duodenale dan Necator americanus).??
Angka prevalensi kecacingan di Indonesia pada
tahun 2015 menurut Pengendalian Penyakit Bersumber
Binatang (P2B2) Kementerian Kesehatan mencapai
28,12%, sedangkan menurut Kemenkes (2012) tentang
pengendalian kecacingan, bahwa prevalensi kecacingan
di Indonesia diharapkan dibawah angka 20%.3 Provinsi
Aceh merupakan provinsi dengan peringkat kedua
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tertinggi infeksi STH di Indonesia dengan prevalensi
59,2% setelah Banten (60,7%), diikuti dengan Nusa
Tenggara Timur (27,7%), Kalimantan Barat (26,2%),
Sumatera Barat (10,1 %).* Tahun 2009 juga telah
dilakukan penelitian pada Sekolah Dasar Negeri Blang
Mangat di Kota Lhokseumawe dengan jumlah sampel
150 orang dan yang terinfeksi STH positif adalah 79
orang dengan persentase 52,7%.°

Tingginya prevalensi infeksi STH disebabkan oleh
iklim tropis dan kelembaban udara tinggi di Indonesia
yang merupakan salah satu lingkungan yang baik bagi
perkembangan cacing.® Hal ini memperlihatkan bahwa
perlu dilakukan upaya untuk mengurangi penyakit
kecacingan dengan cara mengkonsumsi obat cacing,
promosi gaya hidup sehat dan sanitasi lingkungan yang
bersih dan sehat.?

Penyakit kecacingan di Indonesia tersebar luas di
pedesaan dan di perkotaan dengan prevalensi semua
umur 40%- 60% dan murid SD sebesar 60%-80%.’
Infeksi STH sering terjangkit pada anak usia sekolah dasar
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karena pada masa ini anak-anak mempunyai banyak
aktivitas. Seringkali aktivitas tersebut berhubungan
langsung dengan lingkungan yang kotor sehingga dapat
menyebabkan anak tidak memperhatikan kebersihan
dirinya sendiri.®

Gampong Ujong Blang merupakan salah satu
gampong yang berada dalam wilayah Kota Lhokseumawe
yang terletak di pinggiran atau pesisir pantai Ujong
Blang. Pemukiman penduduk padat berada pada
pinggiran pantai Ujong Blang yang rata-rata didomisili
oleh nelayan. Pemukiman padat penduduk sangat rawan
terhadap ancaman kesehatan. Hal ini dapat dilihat
dari jumlah kasus gangguan kesehatan di Gampong
Ujong Blang, dimana terdapat sejumlah kasus penyakit
menular yang menyerang di Gampong Ujong Blang yang
salah satunya beresiko terinfeksi STH.?

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian
analitik observasional dengan pendekatan cross
sectional. Lokasi penelitian dilakukan di Gampong Ujong
Blang Kecamatan Banda Sakti Kota Lhokseumawe.
Pemeriksaan feses dilaksanakan di Laboratorium Rumah
Sakit Cut Meutia, Kota Lhokseumawe.

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
anak usia sekolah dasar di Gampong Ujong Blang
Kecamatan Banda Sakti Kota Lhokseumawe yang
mencakup &4 dusun, yaitu berjumlah 505 anak. Sampel
dalam penelitian ini adalah anak usia sekolah dasar
di Gampong Ujong Blang Kecamatan Banda Sakti Kota
Lhokseumawe. Kriteria inklusi adalah: (1) anak usia 6
sampai 12 tahun dan (2) anak yang diizinkan oleh orang
tua untuk menjadi subjek penelitian (menandatangani
informed consent). Sebaliknya, kriteria eksklusi adalah
anak yang sudah meminum obat cacing dalam 6 bulan
terakhir.

Pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah
dengan teknik non probability sampling dengan cara
proportional random sampling. Berdasarkan perhitungan
besar sampel dengan menggunakan rumus Lameshow,
maka besar sampel yang dibutuhkan seluruhnya adalah
81 anak usia sekolah dasar di Gampong Ujong Blang,
Kecamatan Banda Sakti, Kota Lhokseumawe.

Terdapat 2 variabel dalam penelitian ini adalah
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variabel independen, yaitu : ketersediaan jamban.
Sedangkan variabel dependen adalah infeksi Soil
Transmitted Helminthes (STH). Instrumen yang
digunakan dalam penelitian ini adalah dengan
melakukan pemeriksaan feses dan lembar observasi
jamban oleh Permenkes no 3 tahun 2014.

Analisis data dilakukan secara univariat dan
bivariat. Analisis univariat merupakan analisis dalam
bentuk tabel distribusi frekuensi untuk menjelaskan
karakteristik sampel penelitian, gambaran infeksi
STH, dan gambaran ketersediaan jamban. Sedangkan,
analisis bivariat dalam penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi hubungan setiap variabel dalam
penelitian ini yaitu ketersediaan jamban dengan infeksi
STH pada anak usia sekolah dasar menggunakan uji
Chi- Square. Jika berdasarkan hasil uji didapatkan nilai
p<0,05, maka terdapat hubungan yang bermakna antara
kedua variabel, sedangkan jika nilai p>0,05 maka tidak
ada hubungan yang bermakna antara kedua variabel.

HASIL PENELITIAN

Selama penelitian berlangsung, didapatkan subjek
sebanyak 81 anak, dari total populasi 505 anak di
Gampong Ujong Blang, Kecamatan Banda Sakti, Kota
Lhokseumawe. Gambaran karakteristik anak-anak yang
dilibatkan sebagai subjek penelitian ini adalah seperti
pada tabel 1.

Tabel 1. Distribusi berdasarkan karakteristik responden

Karakteristik Frekuensi (N) | Persentase
(%)
Jenis kelamin:
Laki-laki 40 49,4
Perempuan 4 50,6




Usia :

6 - <7 tahun 16 19,8
7 - <8 tahun 18 22.2
8 - <9 tahun 14 17.3
9 - <10 tahun B3 16,0
10 - <1l tahun

1 13,6
11 - <12 tahun

9 1.1

Sumber: Data primer, 2017

Dari tabel 1 terlihat bahwa, dari aspek jenis kelamin
didapatkan jumlah yang hampir sama antara laki-laki
dan perempuan. Sebaliknya, dari aspek usia, manyoritas
subjek berusia antara 7-8 tahun.

Gambaran Infeksi STH

Dari 81 anak yang dijadikan subjek penelitian,
didapatkan sebanyak 39 anak (48,1%) terinfeksi STH
dan 42 anak (51,9%) tidak terinfeksi STH. Dari hasil
pemeriksaan feses, ditemukan sejumlah jenis dari
cacing STH yang menginfeksi anak-anak tersebut. Dari
pemeriksaan 39 anak yang terinfeksi STH, ditemukan
beberapa jenis cacing penyebab, seperti terlihat pada
tabel 2.

Tabel 2. Karakteristik responden berdasarkan terinfeksi
STH

Infeksi STH
Positif Negatif
N % n % n %
Jenis kelamin
Laki-laki | 20 | 51,3 | 20 | 47,6 | 40 | 49,4

Perem-
puan

Total 39 | 100 | 42 | 100 | 81 | 100
Sumber: Data primer, 2017

Total

19 | 48,7 | 22 | 52,4 | 41 | 50,6

Tabel 2. menunjukkan bahwa jenis kelamin responden
terbanyak yang terinfeksi STH adalah laki-laki sebanyak
20 orang (51,3%).

Tabel 3. Karakteristik infeksi STH berdasarkan usia
responden

Infeksi STH
— - Total
Positif Negatif
N % n % n %
Usia
6-<7 8 20,5 8 19,0 | 16 19,8
tahun
To<8 82| 7 |167] 18| 222
tahun
8-<3 7 17,9 7 16,7 | 14 17,3
tahun
<01 el 5| 7 |167] 13 | 160
tahun
0-<I 103 | 7 [167] 1 | 36
tahun
L-<12 3 g9 1 6 (12| 9 | 1
tahun
Total 39 | 48,1 42 1519 | 81 100

Sumber: Data primer, 2017

Tabel 3. menunjukkan kelompok usia terbanyak yang
terinfeksi STH adalah usia 7 sampai <8 tahun sebanyak
11 orang (28,2%).

Tabel 4. Karakteristik jenis infeksi STH

Jenis STH Frekuensi | Persentase

(N) (%)

Ascaris lumbricoides 2 27,2

Trichuris trichiura 3 16,0

Ascaris  lumbricoides + 4,9

Trichuris trichiura 4 0

Cacing tambang (Ancy- 0

lostoma duodenale + Neca-

tor americanus) " 51.9

Tidak ditemukan cacing

Total 81 100

Sumber: Data primer, 2017

Tabel 4. menunjukkan bahwa jenis STH yang terbanyak
adalah Ascaris lumbricoides yaitu 22 responden (27,2%),
dan tidak ditemukan jenis infeksi STH cacing tambang
(Ancylostoma duodenale dan Necator americanus).
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Gambaran Ketersediaan Jamban

Dari 81 anak yang dijadikan subjek dalam
penelitian ini, 62 anak (76,5%) memiliki jamban, dan
19 anak (23,5%) tidak memiliki jamban. Dari 62 anak
yang memiliki jamban, didapatkan 43 anak (69,4%)
memiliki jamban yang tidak memenuhi syarat, seperti
terlihat pada tabel 5.

Tabel 5. Karakteristik ketersediaan jamban

Frekuensi
No Ketersediaan jamban Persentase
(%)
1 Ya 62 | 76,5
a. Dinding dan/ atau Ya 38 | 61,3
atap Tidak | 24 | 387
b. Lubang tempat
pembuangan ko- Ya 62 | 100
toran yang saniter
dilengkapi oleh
kontruksi leher
angsa atau kontruk-
si sederhana (semi .
saniter) lubang Tidak | 0 0

dapat dibuat tanpa
kontruksi leher
angsa, tetapi harus
diberi penutup

c. Lantaijamban Ya 53 | 85,5
terbuat dari bahan
kedap air, dan tidak | Tidak | 9 | 14,5
licin

d. Bangunan bawah Ya 62 | 100
jamban berupa

tangki septik atau Tidak | 0 0
cubluk

e. Tangki septik atau Ya 19 | 30,6
cubluk berjarak 10
meter dari sumber | Tidak | 43 | 69,4
air

2 Tidak 19 | 235

Sumber: Data primer, 2017

Hubungan Ketersediaan Jamban dengan Infeksi STH

Dari 39 anak yang mengalami infeksi STH,
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didapatkan bahwa hanya 4 anak memiliki jamban yang
memenuhi syarat. Sebaliknya, mayoritas anak yang
terinfeksi memiliki jamban yang tidak memenubhi syarat,
yaitu 35 anak (66 %), seperti terlihat dalam tabel 6.

Tabel 6. Hubungan ketersediaan jamban dengan infeksi
STH

Infeksi STH Total
ota
Keter- Positif Negatif D
sediaan
jamban | n | % | n | % | N | % | value
Jamban
tidak

sehat 35 | 66,0 | 18 | 34,0 | 53 | 100
<0,001

Jamban 4 | 14,3 | 24 | 85,7 | 28 | 100

sehat

Total 39 | 481 | 42 | 51,9 | 81 | 100

Sumber: Data primer, 2017

Hasil analisis dengan uji Chi-square didapatkan p
value sebesar 0,000 (p<a=0,05). Hal ini menunjukkan
H, ditolak dan Ha diterima yaitu terdapat hubungan
antara ketersediaan jamban dengan kejadian infeksi
STH pada anak usia sekolah dasar di Gampong Ujong
Blang, Kecamatan Banda Sakti,Kota Lhokseumawe.

PEMBAHASAN
Distribusi frekuensi infeksi STH

Hasil penelitian yang dilakukan pada anak usia
sekolah dasar di Gampong Ujong Blang menunjukkan
bahwa 48,1% positif terinfeksi STH. Infeksi tertinggi
disebabkan oleh Ascaris lumbricoides yaitu berjumlah
22 orang (27,2%), dikarenakan cacing ini hidup di
daerah yang beriklim panas, lembab, dan sanitasi yang
buruk.®Ascaris lumbricoides memerlukan media tanah
dengan kelembapan tinggi dan suhu sekitar 25 hingga
30° C sehingga cacing jenis ini tumbuh berkembang
dengan baik dan meningkatkan prevalensi cacing pada
daerah tersebut."Hal ini terkait dengan keadaan tanah
di Gampong Ujong Blang yang telah peneliti amati
yaitu rata-rata kondisi pemukiman Gampong masih
berupa tanah liat, berpasir dan lembab sehingga sangat
memungkinkan untuk berkembangnya telur Ascaris
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lumbricoides menjadi bentuk infektif.

Selain keadaan tanah, iklim, suhu yang sesuai,
keadaan endemik juga dipengaruhi oleh jumlah telur
yang hidup dan masuk ke dalam hospes. Semakin banyak
telur yang di temukan pada sumber kontaminasi maka
semakin tinggi pula derajat endemik suatu daerah.?
Cacing betina Ascaris lumbricoides dapat mengeluarkan
telur 100.000-200.000 butir perhari ditanah, jadi apabila
telur tersebut keluar bersama tinja dan menjadi infektif
kemudian terkontaminasi maka seseorang tersebut
dapat terinfeksi cacing Ascaris lumbricoides.?

Pada penelitian ini tidak ditemukan infeksi STH
jenis cacing tambang, hal ini dikarenakan prevalensi
cacing tambang lebih tinggi ditemukan di daerah
perkebunan (karet, kopi) serta di pertambangan.*
Penyebaran cacing tambang memerlukan tanah
pasir yang gembur, tercampur humus dan terlindung
dari sinar matahari langsung.”® Suhu optimum bagi
Necator americanus yaitu 28 hingga 32°C dan cacing
Ancylostoma duodenale adalah 23 hingga 25°C."
Widoyono (2011) mengemukakan stadium larva infektif
bertahan selama 2 minggu, sementara stadium telur
cacing hingga menetas menjadi larva rhabditiform
memiliki waktu yang relatif pendek, terlebih apabila
terkena cahaya matahari langsung baik telur maupun
larva bisa mengalami kerusakan sehingga akan lisis.
Keterbatasan kemampuan larva filariform bertahan
hidup di tanah ini merupakan suatu kendala tersendiri
dalam menemukan keberadaannya di tanah.®

Tingginya angka kejadian ascariasis pada anak di
Gampong Ujong Blang dari pengamatan dan wawancara
peneliti disebabkan oleh beberapa hal, yaitu karena
diantaranya ditemukan beberapa anak usia sekolah
dasar belum mengetahui tentang pentingnya kebersihan
diri sendiri. Hal tersebut ditandai dengan masih bermain
menggunakan media tanah tanpa menggunakan alas
kaki, tidak mencuci tangan setelah bermain, serta kuku
tampak dibiarkan hitam, panjang, dan kotor sehingga
menyebabkan anak dapat terkontaminasi dengan telur
cacing. Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian
Desti et al. (2014) menjelaskan bahwa pada siswa
SDN 07 Mempawah Hilir Kabupaten Pontianak yang
terinfeksi STH tertinggi disebabkan oleh cacing Ascaris
lumbricoides yaitu sebesar 61,5%.'
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Distribusi infeksi STH berdasarkan jenis kelamin
didapatkan bahwa jenis kelamin laki-laki sebanyak
20 orang (51,3%) sedikit lebih tinggi terinfeksi STH
dibandingkan dengan perempuan sebanyak 19 orang
(48,7%). Hal ini dikarenakan anak laki-laki cenderung
lebih sering berada di luar rumah dan mempunyai
kebiasaan bermain yang secara kontinu terpapar
dengan tanah yang mengandung telur cacing sehingga
berpotensi terinfeksi.” Tingginya infeksi STH dikaitkan
dengan aktivitas anak yang lebih banyak kontak dengan
tanah sesuai dengan jenis permainan yang sering mereka
lakukan di halaman sekolah maupun di lingkungan
rumah.® Menurut Sumanto (2010) di Demak menjelaskan
bahwa jenis kelamin laki-laki berisiko 2,9 kali lebih
besar mengalami infeksi cacing dibandingkan dengan
perempuan.” Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Budi (2014) di SDN Kecamatan
Malinau Kota Provinsi Kalimantan Timur bahwa anak
laki-laki lebih banyak terinfeksi STH dibandingkan anak
perempuan, dikarenakan anak laki-laki lebih banyak
bermain di luar rumah dan kontak dengan tanah yang
merupakan media penularan cacing.?

Distribusi infeksi STH berdasarkan usia didapatkan
bahwa usia terbanyak yang terinfeksi STH adalah
usia 7 sampai <8 tahun sebanyak 11 orang (28,2%),
dikarenakan usia ini merupakan usia aktif melakukan
aktivitas dan lebih banyak bermain di luar rumah serta
kontak dengan tanah yang merupakan media penularan
cacing.2Tingginya kontaminasi kecacingan pada usia 6
sampai 8 tahun disebabkan oleh peningkatan aktivitas
bermain anak di tanah lebih tinggi sehingga risiko
terinfeksi STH semakin besar.'® Hasil penelitian ini juga
sesuai dengan penelitian yang dilakukan Indah (2015)
bahwa usia paling sering terinfeksi STH adalah usia 7
sampai 8 tahun.?

Distribusi frekuensi ketersediaan jamban

Hasil penelitian pada 81 responden didapatkan
62 responden (76,5%) memiliki jamban dan 19
responden (23,5%) tidak memiliki jamban dengan
kategori 53 responden (65,4%) jamban tidak sehat
dan 28 responden (34,6%) dengan kategori jamban
sehat. Pada hasil kuesioner terdapat &4 faktor yang
mempengaruhi kondisi jamban yang tidak memenuhi
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syarat, yakni; (1) jarak tangki septik/cubluk ke sumber
air <10 meter (69,4%), (2) dinding dan/ atau atap yang
tidak memenuhi syarat (38,7%), (3) lantai jamban
tidak kedap air, licin, kotor dan terdapat genangan air,
sebanyak (14,5%) dan (4) responden yang tidak memiliki
jamban sama sekali sebanyak 19 responden, meliputi 6
responden menggunakan WC umum dan 13 responden
yang memiliki kebiasaan BABS.

Aturan jarak tempat penampungan akhir tinja
(tangki septik/cubluk) adalah 10 meter dari sumber air,
karena berdasarkan teori mikroorganisme patogen dari
tinja pada dasarnya bisa menyebar bersamaan/terbawa
air tanah merembes melalui pori-pori tanah sejauh
sekitar 9 meter. Jika jarak tangki septik dengan sumber
air adalah 10 meter maka sumber air sudah termasuk
terletak pada jarak yang aman dari sumber pencemar.?
Jarak tangki septik/cubluk yang kurang dari 10 meter
dapat mencemari permukaan tanah di sekitarnya,
mencemari air permukaan di sekitarnya, dan mencemari
air dalam tanah di sekitarnya. Kotoran tidak boleh
terbuka karena dapat dipakai sebagai tempat vektor
bertelur dan berkembang biak.* Menurut Suparmin
(2002) bahwa yang mempengaruhi perpindahan vektor
melalui air tanah adalah kemiringan, tinggi permukaan
air tanah, dan permeabilitas tanah.*

Berdasarkan hal-hal yang telah dijabarkan
diatas, penggunaan jamban yang memenuhi syarat
kesehatan masih rendah. Menurut Widyastutik (2016)
di Kalimantan Barat, rendahnya penggunaan jamban
yang tidak memenuhi syarat kesehatan dipengaruhi oleh
faktor pengetahuan, sikap, dan status sosial ekonomi.?
James et al. (2013) menjelaskan keadaan lingkungan
yang tidak memenuhi persyaratan kesehatan dan
perilaku masyarakat dapat merugikan masyarakat baik
masyarakat di pedesaan maupun perkotaan.?

Hubungan ketersediaan jamban dengan infeksi STH

Hasil analisis bivariat penelitian ini didapatkan
nilai p 0,000 yang bermakna yaitu terdapat hubungan
antara ketersediaan jamban dengan kejadian infeksi
Soil Transmitted Helminthes (STH) pada anak usia
sekolah dasar di Gampong Ujong Blang Kecamatan
Banda Sakti Kota Lhokseumawe. Adanya pengaruh
antara ketersedian jamban sehat dengan infeksi STH
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diindikasi karena tinja memiliki peranan yang sangat
besar dalam penyebaran penyakit berbasis lingkungan
seperti infeksi STH. Pembuangan tinja yang tidak saniter
dari tinja manusia dapat menyebabkan terjadinya
kontaminasi terhadap sumber air dan tanah yang
merupakan media utama untuk perkembangbiakan
STH.? Hasil ini sesuai dengan penelitian Devi et al.
(2015) di Riau yang menjelaskan bahwa prevalensi
infeksi STH pada ketersediaan dan kondisi jamban yang
tidak memenuhi syarat dengan nilai p=0,000 lebih besar
berisiko dibandingkan dengan prevalensi infeksi STH
pada ketersediaan dan kondisi jamban yang memenuhi
syarat.?® Penelitian lainnya oleh Subrata dan Nuryanti
(2016) di Kabupaten Gianyar menunjukan ketersediaan
jamban dengan kejadian infeksi STH memiliki hubungan
bermakna secara statistik dilihat dari nilai p=0,007.% Hal
ini mendukung pendapat Notoadmojo (2007) kurangnya
perhatian terhadap pengelolaan tinja disertai dengan
cepatnya pertambahan penduduk akan mempercepat
penyebaran penyakit yang ditularkan melalui tinja yaitu
salah satunya infeksi STH.*®

Berdasarkan hasil dari pengamatan dan wawancara
peneliti di Gampong Ujong Blang, anak-anak yang
tidak memiliki jamban biasanya memanfaatkan area
perkarangan di belakang rumah serta pantai untuk
BAB. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa masih
rendahnya ketersediaan jamban yang memenuhi
syarat kesehatan di Gampong Ujong Blang dan perlu
adanya re-implementasi Sanitasi Total Berbasis
Masyarakat (STBM) khususnya di Gampong Ujong
Blang. Reimplementasi STBM ini akan memotivasi
kembali perubahan perilaku masyarakat ke arah yang
lebih higiene dan saniter. Tersedianya jamban yang
memenuhi syarat kesehatan maka resiko penularan
penyakit infeksi saluran pencernaan seperti infeksi STH
akan dapat diminimalisir.

KESIMPULAN

Dari data dan analisis hasil penelitian, seperti
diuraikan di atas, dapat diambil kesimpulan bahwa
terdapat hubungan yang bermakna antara ketersediaan
jamban dengan infeksi STH pada anak usia sekolah
dasar di Gampong Ujong Blang Kecamatan Banda Sakti
Kota Lhokseumawe. Dari 81 responden anak usia sekolah
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dasar di Gampong Ujong Blang Kota Lhokseumawe
terdapat 39 responden (48,1%) positif terinfeksi STH.
Infeksi terbanyak disebabkan oleh Ascaris lumbricoides
dengan distribusi jenis kelamin laki-laki sedikit lebih
tinggi (51,3%) dibandingkan perempuan dan kelompok
usia terbanyak pada usia 7 sampai <8 tahun (28,2%).
Menyangkut ketersediaan jamban, didapatkan gambaran
ketersediaan jamban yang memenuhi syarat pada anak
usia sekolah dasar di Gampong Ujong Blang Kecamatan
Banda Sakti Kota Lhokseumawe didapatkan hasil
kategori jamban sehat yaitu 28 responden (34,6%) dan
kategori jamban tidak sehat yaitu 53 responden (65,4%).

Dari kesimpulan penelitian diatas, maka
disampaikan beberapa saran. Pertama, Bagi anak
yang sering bermain diluar rumah agar selalu menjaga
kebersihan diri seperti memakai alas kaki sewaktu
bermain, menjaga kebersihan kuku, mencuci tangan
sebelum dan sesudah makan serta setelah bermain.
Kedua, bagi orangtua agar lebih memperhatikan
kebersihan anak dan rutin memberikan obat cacing setiap
6 bulan sekali. Ketiga, bagi kader kesehatan daerah
Gampong Ujong Blang untuk meningkatkan promosi
kesehatan khususnya pada higiene lingkungan dan
kebersihan diri anak. Keempat, bagi dinas kesehatan,
diharapkan penelitian ini menjadi tambahan data
kesehatan terkait infeksi STH dan mampu memfasilitasi
ketersediaan jamban yang memenuhi syarat kesehatan
di lingkungan rumah sehingga dapat mencegah infeksi
STH.
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