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ABSTRAK

Penyakit diare adalah suatu kondisi medis di mana seseorang, mengalami buang air besar dengan
frekuensi yang lebih dari tiga kali per hari dan konsistensi tinja yang lebih lembek atau cair dari
biasanya. Penyakit ini biasanya menyerang anak-anak. Kasus diare di Desa Cipang Kiri hulu
meningkat dari 231 kasus menjadi 325 kasus. Penelitian ini bertujuan menganalisis faktor
lingkungan fisik dengan penyakit diare di Desa Cipang Kiri Hulu. Metode Penelitian bersifat
kuantitatif analitik observasional dengan Cross sectional Design. Sampel berjumlah 150 KK. Lokasi
penelitian dilakukan di Desa Cipang Kiri Hulu. Variabel penelitian meliputi variabel dependen
(penyakit diare) dan variabel independen (sumber air minum, pengelolaan sampah, Saluran
Pembuangan Air Limbah, jamban dan jenis lantai). Pengumpulan data secara observasi dan
wawancara. Teknik pengumpulan data secara Quota Sampling . Data diolah secara komputerisasi.
Analisis data secara univariat dan bivariat menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian menunjukan
bahwa ada hubungan sumber air minum (p-value 00001), pengelolaan sampah (p-value 0,0001),
Saluran Pembuangan Air Limbah (p-value 0,0001), jamban (p-value 0,001), dan jenis lantai (p-value
00001) dengan kejadian diare di Desa Cipang Kiri Hulu. Diharapkan kepada pihak Puskesmas
memberikan penyuluhan kepada masyarakat melalui kegiatan promosi kesehatan mengenai sumber
air minum, pengelolaan sampah, saluran pembuangan air limbah, jamban dan jenis lantai. yang
memenuhi syarat kesehatan serta pencegahan dan penanggulangan diare sehingga kasus angka
kejadian diare dapat diminimalisir.

Kata Kunci : Diare, Faktor Lingkungan Fisik Rumah
ABSTRACT

Analysis of Diarrhea Disease in Cipang Kiri Hulu Village and Physical Environmental Factors
that Influence It

Diarrhea is a medical condition in which a person experiences bowel movements with a frequency
of more than three times per day and a softer or more liguid stool consistency than usual. This
disease usually attacks children. Diarrhea cases in Cipang Kiri Hulu Village increased from 231
cases to 325 cases. This study aims to analyze physical environmental factors with diarrhea in
Cipang Kiri Hulu Village. The research method is quantitative analytical observational with Cross
sectional Design. The sample numbered 150 families. The location of the study was conducted in
Cipang Kiri Hulu Village. The research variables include the dependent variable (diarrhea) and
independent variables (drinking water sources, waste management, Wastewater Drainage
Channels, toilets and floor types). Data collection by observation and interview. Data collection
techniques are Quota Sampling. Data is processed computerized. Univariate and bivariate data
analysis using the chi-square test. The results of the study showed that there was a relationship
between drinking water sources (p-value 0.0001), waste management (p-value 0.0001), Wastewater
Drainage Channels (p-value 0.0001), toilets (p-value 0.001), and floor types (p-value 0.0001) with




the incidence of diarrhea in Cipang Kiri Hulu Village. It is expected that the Health Center will
provide counseling to the community through health promotion activities regarding drinking water
sources, waste management, wastewater drainage channels, toilets and floor types that meet health
requirements as well as prevention and control of diarrhea so that cases of diarrhea can be
minimized.

Keywords: Diarrhea, Home Physical Environmental Factors

PENDAHULUAN

Penyakit diare adalah masalah kesehatan masyarakat yang masih menjadi perhatian di
berbagai negara di dunia.' Diare pada anak-anak, masih menjadi masalah kesechatan masyarakat di
Indonesia. Dua faktor yang meningkatkan risiko diare adalah sanitasi yang buruk dan ketersediaan
air bersih yang terbatas.> Banyak hal dapat menyebabkan diare, seperti infeksi bakteri, virus, parasit,
alergi makanan, dan kondisi medis lainnya.’ Diare masih menjadi penyebab utama morbiditas dan
kematian, terutama pada anak-anak di bawah usia 5 tahun.' Jika tidak ditangani dengan benar, diare
dapat menyebabkan dehidrasi, kekurangan nutrisi, gangguan pertumbuhan, dan kematian.* Kondisi
sanitasi, higiene, dan kualitas air bersih adalah beberapa faktor lingkungan dan perilaku masyarakat
yang dapat memengaruhi prevalensi penyakit diare di suatu daerah.’

Berdasarkan data dari Puskesmas Rokan IV Koto, angka kejadian penyakit diare di Desa
Cipang Kiri Hulu membutuhkan perhatian lebih , dengan total 1.236 kasus terdaftar di antara 45857
penduduk, di mana 773 di antaranya adalah anak balita.® Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor
lingkungan fisik yang berhubungan dengan kejadian diare pada anak di bawah 5 tahun meliputi
kualitas air bersih, kepemilikan jamban, dan penanganan tinja. Penelitian lain di Indonesia juga
mengidentifikasi sumber air minum, kepemilikan jamban, dan pembuangan limbah cair sebagai
faktor penting. Akses yang tidak memadai terhadap air bersih, sanitasi, dan higiene meningkatkan
risiko terjadinya diare, sementara penelitian tambahan menekankan bahwa kualitas air minum,
sanitasi, dan kebersihan lingkungan berperan signifikan dalam kejadian diare pada anak-anak. 759

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor lingkungan fisik dengan penyakit diare
di Desa Cipang Kiri Hulu serta merumuskan strategi yang tepat dalam upaya pencegahan dan
pengendalian penyakit diare.

MATERI DAN METODE

Penelitian in1 menggunakan pendekatan kuantitatif dan menggunakan pendekatan cross-
sectional. Studi ini dilakukan di Desa Cipang Kiri Hulu Kecamatan Rokan IV Koto, Kabupaten
Rokan Hulu. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh KK yang berdomisili di Desa Cipang Kiri
Hulu Kecamatan Rokan IV Koto, Kabupaten Rokan Hulu, melibatkan 150 sampel dengan metode
pengambilan sampel dilakukan secara quota sampling. Variabel dalam penelitian ini adalah variabel
terikat yaitu penyakit diare dengan metode pengumpulan data wawancara., Variabel independen
dengan metode pengumpulan data wawancara dan observasi meliputi sumber air minum,
pengelolaan sampah, SPAL, jamban, jenis lantai. Lembar observasi dan kuesioner digunakan untuk
mengumpulkan data penelitian. Pengolahan data yang dilakukan oleh komputer.Analisis univariat,
menggunakan tabel distribusi frekuensi untuk menjelaskan variabel, Analisis bivariat menggunakan
Uji chi-square pada tingkat kepercayaan 95%.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian dapat menggambarkan distribusi frekuensi variabel terikat dan bebas (Resume
Univariat). Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa dari 150 responden, 78 (52%) pernah menderita
diare, 77 (51 3%) dengan sumber air minum tidak memenuhi syarat, 89 (59,3%) responden dengan
pengelolaan sampah buruk, 79 (52,7%) %) SPAL yang buruk (TMS), 91 (60,7%) jenis lantai tidak
memenuhi syarat.

Tabel 1. Resume Univariat Distribusi Frekuensi Analisis Univariat berdasarkan Variabel Dependen
dan Independen




No Variabel Kategori Frekuensi  Persentase

o Pernah 78 520
1 Penyakit Diare Tidak 7 480
Tidak 77 513
Memenuhi
2 Sumber Air Minum Syarat
Memenuhi 73 48.7
Syarat
Buruk 89 59.3
3 Pengelolaan Sampah Baik ol 107
Tidak 79 527
s Memenuhi
Saluran Pembuangan Air Limbah
4 (SPAL) = Syarat
Memenuhi 71 473
Syarat
Tidak 90 60.0
Memenuhi
5 Jamban Syarat
Memenuhi 60 400
Syarat
Tidak 91 60.7
Memenuhi
6 Jenis Lantai Syarat
Memenuhi 59 393
Syarat

Hasil tabel 2 menunjukkan sumber air minum, pengelolaan sampah, SPAL, jamban, jenis lantai
berhubungan dengan kejadian penyakit diare (p-value==0,05).

Tabel 2. Resume Bivariat Hubungan Sumber Air Minum, Pengelolaan Sampah, SPAL, Jamban,
Jenis Lantai Berhubungan Dengan Kejadian Penyakit Diare

. Penyakit Diare o POR CI
Sumber Air Pernah Tidak Pernah Total 95%
Minun
n o n Yo n Yo 6,182
Tidak
5 (3,045-
2 2 2
Memenuhi 56 727 21 273 77 100 0.0001 12.550)
Syarat
Memenuhi ), 30,1 51 699 73 100
Syarat
l:"engelolaan n G n Yo n %
Sampah
Buruk 64 719 25 28.1 89 100 8,594
00001 (4040.
a3 ] t
Baik 14 230 47 770 61 100 18.283)
SPAL n % n % n % 4230
Tidak
0.,0001 .
Memenuhi 54 68.4 25 316 79 100 (2,136

8,375
Syarat A75)




Memenuhi

24 338 47 2 71 100
Syarat
Jamban n G n Yo n G 3208
Tidak
Memenuhi 57 633 13 36,7 90 100 0.001 2;&2)-
Syarat
Memenuhi 350 39 650 60 100
Syarat
Jenis Lantai n o n %o n o 8.846
Tidak _
Memenuhi 65 714 26 286 91 100 00001 G115
19.018)
Syarat
Memenuhi 220 46 780 59 100
Syarat

Tabel 2 menunjukkan adanya hubungan sumber air minum dengan kejadian penyakit diare. Dari
77 responden dengan sumber air minum tidak memenuhi syarat, 56 (71,7%) pernah menderita
penyakit diare. Secara statistik, p-value sebesar 00001 < (0,05) menunjukkan korelasi antara sumber
air minum dan penyakit diare. Nilai POR = 6,182 (95% CI 3,045-12,550), artinya responden dengan
sumber air minum tidak memenuhi syarat mempunyai kemungkinan 6 kali lebih besar untuk
menderita penyakit diare dibandingkan responden dengan sumber air minum yang memenuhi syarat.

Untuk mencegah diare pada anak, meningkatkan akses ke air bersih dan menerapkan
praktik kebersihan yang baik dapat secara signifikan mengurangi risiko diare dan meningkatkan
kesehatan. Sumber air minum responden dalam penelitian in1 berasal dari air sumur bor dan air
galon. Dari hasil kuesioner sebahagian besar responden mengkonsumsi air galon tanpa di masak
terlebih dahulu. Air galon yang tidak dimasak sebelum diminum dapat menjadi sumber risiko
kesehatan bagi anak, terutama terkait dengan diare. Meskipun air galon biasanya melalui proses
pengolahan, ada kemungkinan kontaminasi patogen, seperti bakteria atau virus, terutama jika galon
tidak disimpan atau ditangani dengan benar. Anak-anak yang mengonsumsi air ini berisiko tinggi
mengalami infeksi saluran pencernaan. Jika air galon berasal dari sumber yang tidak terjamin
kebersihannya, meskipun dikemas, dapat mengandung mikroorganisme berbahaya. Kontaminasi
bisa terjadi selama proses pengisian, penyimpanan, atau distribusi. Anak-anak lebih rentan terhadap
infeksi karena sistem kekebalan mereka masih berkembang. Mengonsumsi air yang mengandung
patogen dapat dengan cepat menyebabkan diare, yang berpotensi berujung pada dehidrasi. Memasak
air sebelum diminum adalah cara efektif untuk membunuh patogen yang mungkin ada. Jika orang
tua tidak memasak air galon, mereka berisiko memberikan air yang tidak aman untuk anak-anak.

Akses yang tidak memadai terhadap air minum yang aman dan bersih adalah salah satu
komponen lingkungan fisik utama yang menyebabkan diare. Diare disebabkan oleh bakteri, virus,
dan parasit yang menyebar melalui air yang tercemar. Kualitas air minum yang buruk, keterbatasan
akses ke air bersih, dan pengelolaan air yang tidak memadai adalah semua faktor yang meningkatkan
risiko diare, terutama pada individu yang rentan seperti anak-anak "’

Menurut penelitian lain, akses air minum yang aman dapat mengurangi risiko diare pada anak-
anak sebesar 30%, termasuk penyakit yang disebabkan oleh air, sanitasi, dan higiene yang tidak
memadai, termasuk diare. Risiko terkena diare juga lebih tinggi akses ke air bersih tidak memadai.
Air minum yang tidak memenuhi syarat adalah faktor utama penyebab diare pada anak *

Hasil analisis peneliti menunjukkan bahwa ada korelasi signifikan antara prevalensi penyakit
diare, terutama pada kelompok rentan seperti anak-anak, dan ketersediaan air minum yang aman
dan bersih. Bakteri dan virus yang menyebabkan diare dapat menyebar melalui air minum yang
buruk, seperti yang tercemar oleh bakteri, virus, atau parasit. Diare lebih sering terjadi di air yang
terkontaminasi. Keterbatasan akses air bersih, baik secara kuantitas maupun jarak, dapat mendorong
masyarakat untuk menggunak an sumber air yang buruk. Hal ini juga berkontribusi pada peningkatan
kasus diare. Kontaminasi air dan peningkatan risiko diare dapat disebabkan oleh pengelolaan air
yang tidak memadai, seperti penyimpanan dan pengolahan air yang tidak higienis. Terbukti bahwa




tindakan yang meningkatkan akses air minum yang aman, seperti meningkatkan cakupan air ledeng,
pengolahan air, dan perlindungan sumber air, menurunkan insiden dan beban penyakit diare,
terutama pada anak-anak. Selain itu, ada hubungan antara faktor lain, seperti sanitasi dan higiene,
dan jumlah kasus diare. Perbaikan akses air bersih, sanitasi, dan praktik higiene yang baik dapat
secara signifikan mengurangi jumlah kasus diare. Akses terhadap air minum yang aman dan bersih
merupakan komponen penting dalam pencegahan dan pengendalian penyakit diare, terutama pada
populasi yang rentan terhadap penyakit tersebut.

Dari 89 orang yang menjawab bahwa mereka memiliki pengelolaan sampah yang buruk, 64
(71.9%) mengalami diare, menurut Tabel 2. Secara statistik, p-value sebesar 0,0001 sama dengan
005, disimpulkan bahwa pengelolaan sampah berhubungan dengan kejadian penyakit diare.
Diperoleh nilai POR = 8,594 (95% CI4,040-18,283), artinya responden dengan pengelolaan sampah
yang buruk mempunyai kemungkinan 8 kali lebih besar untuk menderita penyakit diare
dibandingkan responden dengan pengelolaan sampah yang baik.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden gagal mengelola sampah. Hal
ini di buktikan dari hasil wawancara dan observasi yang dilakukan bahwa responden menumpuk
sampah di depan rumah baik di pojok depan rumah maupun menggantung sampah di pagar rumah
mereka. Responden tidak pernah melakukan pemilahan sampah sehingga sampah yang bertumpuk
tersebut bercampur sampah organic maupun anorganik. Tumpukan sampah tersebut juga
menimbulkan bau dan di kelilingi banyak vektor lalat. Sebagian dari responden juga menimbun
sampah dan membakar dipagi dan di sore hari, yang dapat mencemari lingkungan sekitar. Limbah
organik, seperti sisa makanan, dapat menarik hewan pengerat dan serangga, yang berpotensi
membawa patogen ke dalam lingkungan tempat tinggal. Sampah rumah tangga yang terurai dapat
menjadi tempat berkembang biaknya bakteri dan virus. Anak-anak yang bermain di lingkungan yang
tercemar oleh sampah berisiko ting gi terpapar patogen yang dapat menyebabkan diare. Sampah yang
dibuang sembarangan dapat mencemari sumber air bersih. Lingkungan yang kotor dan tidak terawat
membuat praktik higiene yang baik sulit diterapkan. Anak-anak yang tumbuh di lingkungan seperti
ini lebih mungkin terpapar kuman penyebab penyakit, termasuk penyebab diare. Pengelolaan
sampah yang buruk secara umum dapat menyebabkan masalah kesehatan masyarakat. Risiko
penyakit menular, termasuk diare, akan meningkat jika tidak ada perawatan sanitasi dan kebersihan,
terutama pada anak-anak.

Bakteri penyebab diare dapat tumbuh di sampah yang tidak diurus, meningkatkan risiko
penularan diare.'' Perilaku pengelolaan sampah yang buruk, seperti pembuangan sembarangan,
dapat meningkatkan populasi vektor penyakit, seperti lalat, tikus, dan serangga, yang berkontribusi
pada penyebaran penyakit diare. Perbaikan sistem pengelolaan sampah yang terintegrasi dapat
membantu mengurangi jumlah kasus diare di masyarakat.'”> Pengetahuan, sikap, dan perilaku
masyarakat yang buruk tentang pengelolaan sampah, pemberday aan dan edukasi masyarakat tentang
pengelolaan sampah yang baik dan benar dapat mengurangi risiko terkena diare.'® Jika pengelolaan
sampah tidak terintegrasi dengan sistem sanitasi dan kebersihan lingkungan, itu dapat menyebabkan
masalah kesehatan lingkungan, termasuk peningkatan kasus diare. Untuk menurunkan angka
penyakit diare, program kesehatan lingkungan lainnya dapat digabungkan dengan pengelolaan
sampah.'*'

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian terdahulu yang menyimpulkan bahwa penerapan
pengelolaan sampah berbasis masyarakat yang meliputi pemilahan, pengumpulan, dan pengolahan
sampah secara terpadu secara signifikan menurunkan angka kejadian diare pada masyarakat di
permukiman padat sebesar 28%.'° Ketersediaan fasilitas pembuangan sampah komunal yang
memadai, seperti tempat pembuangan sampah komunal dan sistem pengangkutan yang teratur,
secara signifikan menurunkan angka kejadian diare pada masyarakat di daerah perdesaan sebesar
349 ."7 Perilaku masyarakat yang baik dalam pengelolaan sampah, seperti membuang sampah pada
tempat yang disediakan, melakukan pemilahan, dan berpartisipasi dalam kegiatan pengolahan
sampah secara komunal, secara signifikan menurunkan angka kejadian diare pada masyarakat di
kawasan permukiman kumuh, '8 1920212

Menurut analisis yang dilakukan oleh peneliti, ada hubungan yang signifikan antara kasus diare
dan pengelolaan sampah yang buruk. Sampah yang tidak terkendali dapat mencemari sumber air
minum dan lingkungan sekitar. Hal ini dapat menyebabkan kontaminasi air dan penyebaran bakteri
yang menyebabkan diare. Vektor penyakit seperti lalat, tikus, dan serangga dapat menyebarkan




patogen penyebab diare di tempat sampah yang tidak dikelola dengan baik. Tidak efisiennya sistem
pengumpulan dan pembuangan sampah dapat menyebabkan sampah tertimbun di lingkungan,
menyebabkan kontaminasi dan sarang vektor penyakit. Kesadaran masyarakat dan praktik
pengelolaan sampah yang baik, seperti pemisahan, pengolahan, dan pembuangan yang benar, dapat
meningkatkan risiko penyebaran diare. Meningkatkan cakupan dan kualitas pengelolaan sampah,
seperti pengumpulan sampah yang teratur, pemisahan sampah organik dan anorganik, dan
pengolahan sampah yang aman, telah terbukti menurunkan insiden penyakit diare di masyarakat.
Jika perbaikan pengelolaan sampah dikombinasikan dengan intervensi lain, seperti penyediaan air
bersih dan sanitasi, dapat membantu mengurangi beban penyakit diare.

Dari 79 responden dengan SPAL yang tidak memenuhi syarat, 54 (68,4%) pernah mengalami
diare, seperti yang ditunjukkan dalam Tabel 2. Secara statistik, p-value sebesar 0,0001 sama dengan
0,05, dapat disimpulkan bahwa SPAL berhubungan dengan kejadian penyakit diare. Diperoleh nilai
POR = 4230 (95% CI 2,136-8,375), artinya responden dengan SPAL tidak memenuhi syarat
mempunyai kemungkinan 4 kali lebih besar untuk menderita penyakit diare dibandingkan responden
dengan SPAL yang memenubhi syarat.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden dengan kondisi SPAL tidak
memenuhi syarat. Dari observasi ditemukan SPAL terbuka dengan air tergenang dan menimbulkan
bau. SPAL tersebut juga bercampur dengan sampah organic dan anorganik. Sistem Pembuangan Air
Limbah (SPAL) yang tidak memenuhi syarat dapat berkontribusi secara signifikan terhadap kejadian
diare pada anak. SPAL yang buruk dapat menyebabkan pencemaran lingkungan sekitar. Limbah
cair yang dibuang sembarangan dapat mencemari tanah dan sumber air, yang berpotensi
menyebabkan penyebaran patogen di lingkungan tempat tinggal anak. Jika SPAL tidak dikelola
dengan baik, air limbah dapat mencemari sumur atau sumber air minum. Ketika anak-anak
mengonsumsi air yang terkontaminasi, risiko diare akibat infeksi saluran pencernaan meningkat.
Lingkungan yang kotor dan tidak terawat meningkatkan kemungkinan terpapar kuman penyebab
diare. Bakteri berbahaya dapat tumbuh di air limbah yang tidak dikelola dengan baik. Anak-anak
yang bermain di area yang terkontaminasi atau terpapar limbah ini memiliki risiko lebih tinggi untuk
mengalami infeksi.

Kontaminasi sumber air oleh patogen penyebab diare dapat disebabkan oleh sistem pengelolaan
air limbah yang tidak memadai. Perbaikan sistem sanitasi dan pengolahan air limbah dapat
mengurangi penularan penyakit diare.” Mikroorganisme yang menyebabkan diare dapat tumbuh
dan berkembang di air limbah yang tidak dikelola dengan baik. Mengontrol pencemaran air limbah
dapat mengurangi jumlah patogen di lingkungan dan mengurangi risiko penularan diare.'' Salah satu
faktor sosial yang berperan dalam penyebaran penyakit diare adalah akses masyarakat terhadap
sistem pengelolaan air limbah yang memadai. Peningkatan cakupan dan kualitas SPAL dapat
menurunkan beban penyakit diare di masyarakat.>*

Studi sebelumnya menunjukkan bahwa di daerah perkotaan kumuh, ketersediaan SPAL
komunal yang terintegrasi dengan sistem pembuangan limbah padat secara signifikan menurunkan
jumlah kasus diare pada balita sebesar 35%.%° Peningkatan akses ke SPAL individual yang
dilengkapi dengan fasilitas pengolahan air limbah secara mandiri dapat menurunkan angka kejadian
diare. %26

Analisis peneliti menemukan bahwa sistem pembuangan air limbah (SPAL) yang tidak layak
memiliki korelasi yang signifikan dengan insiden penyakit diare. Sistem pembuangan air limbah
yang tidak layak ini termasuk saluran terbuka, tangki septik yang tidak terpelihara, dan sistem
drainase yang buruk. Sumber air minum dapat tercemar oleh air limbah yang tidak dikelola dengan
baik. Kurangnya cakupan SPAL yang memadai di suatu wilayah, terutama di daerah kumuh atau
padat penduduk, dapat mendorong masyarakat untuk membuang air limbah secara sembarangan,
meningkatkan risiko penyebaran penyakit diare. Jika sistem SPAL tidak berfungsi dengan baik,
seperti saluran yang tersumbat atau kapasitas yang tidak memadai, genangan air limbah dapat
menjadi tempat vektor penyakit diare berkembang biak. Untuk mengurangi insiden penyakit diare
di masyarakat, tindakan yang meningkatkan cakupan dan kualitas SPAL, seperti pembangunan
sistem perpipaan, pengolahan air limbah, dan pemeliharaan yang teratur telah terbukti efektif.

Dari 90 orang yang menunjukkan jamban tidak memenuhi syarat, 57 (63,3%) pernah mengalami
penyakit diare, menurut Tabel 2, dengan p-value statistik 0,001 < (0,05). Ini menunjukkan hubungan




antara jamban dan insiden penyakit diare. Nilai POR = 3208 (95% CI 1,622-6345), artinya
responden dengan jamban tidak memenuhi syarat mempunyai kemungkinan 3 kali lebih besar untuk
menderita penyakit diare dibandingkan responden dengan jamban yang memenuhi syarat.

Berdasarkan hasil penelitian sebahagian besar jamban responden tidak memenuhi syarat.
Kondisi jamban responden kotor dan tidak terawat. Jamban yang tidak memenuhi syarat dapat
berkontribusi secara signifikan terhadap peningkatan kasus diare pada anak. Jamban yang tidak
terawat atau tidak berfungsi dengan baik dapat menyebabkan pencemaran tanah dan air di
sekitarnya. Limbah manusia yang dibuang sembarangan dapat mencemari sumber air bersih,
meningkatkan risiko infeksi saluran pencernaan. Jamban yang tidak terawat atau tidak berfungsi
dengan baik dapat menyebabkan pencemaran tanah dan air di sekitarnya. Limbah manusia yang
dibuang sembarangan dapat mencemari sumber air bersih, meningkatkan risiko infeksi saluran
pencernaan. Jamban yang kotor dan tidak terawat dapat mengurangi kebersihan dan higiene
pengguna. Anak-anak yang menggunakan jamban dalam kondisi ini berisiko lebih tinggi untuk
terpapar kuman yang menyebabkan diare.

Jamban yang tidak memadai dapat menyebabkan kontaminasi lingkungan oleh patogen
penyebab diare melalui jalur transmisi fecal-oral. Jika jamban lebih mudah diakses dan digunakan,
rantai penularan penyakit diare dapat terputus 2’ Akses yang terbatas terhadap jamban dapat menjadi
faktor sosial yang berkontribusi pada jumlah kasus diare yang terjadi di masyarakat. Dengan
melakukan upaya untuk meningkatkan akses dan penggunaan jamban, beban penyakit diare dapat
dikurangi.” Perilaku buang air besar sembarangan karena tidak adanya jamban dapat meningkatkan
risiko kontaminasi lingkungan dan penularan diare. Meningkatkan perilaku higienis, termasuk
penggunaan jamban, dapat membantu menurunkan risiko ini.”®

Hasil ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menemukan bahwa meningkatkan akses
ke jamban yang layak di daerah pedesaan Afrika secara signifikan menurunkan angka kasus diare
pada anak-anak di bawah usia 5 tahun sebesar 35%.>" Jumlah kasus diare pada anak-anak di bawah
usia lima tahun secara signifikan turun sebesar 45% setelah intervensi yang mencakup peningkatan
akses ke jamban yang layak, instruksi higiene, dan sistem manajemen limbah yang komprehensif.*

Peneliti menemukan bahwa ada korelasi yang signifikan antara jumlah kasus diare dan jamban.
Jamban yang tidak memenuhi standar sanitasi atau jamban yang tidak tersedia di rumah tangga,
dapat menyebabkan orang buang air besar sembarangan. Hal ini dapat meningkatkan kemungkinan
kontaminasi lingkungan dan penyebaran bakteri yang menyebabkan diare. Jamban yang tidak
dikelola dengan baik dapat menjadi tempat penyebaran penyakit, seperti lalat, yang dapat
menyebarkan patogen penyebab diare. Kontaminasi silang dan penyebaran penyakit diare dapat
meningkat karena jamban bersama yang digunakan oleh beberapa rumah tangga atau jamban
komunal yang tidak dirawat dengan baik. Penularan diare dapat disebabkan oleh pengetahuan dan
praktik masyarakat yang buruk tentang penggunaan dan pemeliharaan jamban yang baik, seperti
tidak mencuci tangan setelah buang air besar. Terbukti bahwa tindakan yang meningkatkan cakupan
dan kualitas jamban, seperti membangun jamban yang memenuhi standar sanitasi, menyediakan air
bersih di dekat jamban, membersikan jamban, dan mendorong orang untuk berperilaku bersih
berkontribusi pada penurunan jumlah kasus diare di masyarakat.

Variable jenis lantai dan frekuensi penyakit diare dikaitkan seperti yang ditunjukkan dalam
Tabel 2. Dar1 91 orang yang menunjukkan jenis lantai tidak memenuhi syarat, 65 (71 4%) pernah
mengalami penyakit diare, dengan p-value sebesar 0,0001 < (0,05). Kesimpulannya, ada korelasi
antara jenis lantai dan frekuensi penyakit diare. Diperoleh nilai POR =8,846 (95% CI14,115-19,018),
artinya responden dengan jenis lantai tidak memenuhi syarat mempunyai kemungkinan 8 kali lebih
besar untuk menderita penyakit diare dibandingkan responden dengan jenis lantai yang memenuhi
Syarat.

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan mayoritas responden dengan jenis lantai berdebu
dan kotor bahkan ada beberapa responden dengan permukaan lantai yang kasar. Jenis lantai yang
tidak memenuhi syarat dapat berkontribusi terhadap peningkatan risiko diare pada anak. lantai yang
terbuat dari material yang sulit dibersihkan, seperti tanah atau permukaan kasar, dapat menyimpan
kotoran dan patogen. Ini membuatnya lebih sulit untuk menjaga kebersihan, sehingga meningkatkan
risiko infeksi. Lantai yang tidak terawat dapat menjadi tempat akumulasi kotoran, debu, dan
mikroorganisme berbahaya. Anak-anak, yang sering bermain di lantai, dapat terpapar patogen ini,
meningkatkan kemungkinan terjadinya diare. Jika lantai tidak dirancang untuk mengalirkan air




dengan baik, genangan air dapat terjadi. Genangan ini bisa menciptakan lingkungan yang ideal bagi
perkembangan bakteri dan virus, yang dapat menyebabkan infeksi pencernaan. Lantai yang buruk
dapat berkontribusi pada kondisi lingkungan yang tidak sehat. Penyakit menular, termasuk diare,
dapat menyebar dengan mudah di lingkungan yang kotor dan tidak terawat. Ini terutama berlaku
untuk anak-anak, yang memiliki sistem kekebalan tubuh yang lebih lemah.

Lantai yang terbuat dari material yang tidak kedap air, seperti keramik atau semen, dapat
membantu mencegah kontaminasi dan penyebaran penyakit diare ' Orang-orang di kelompok sosial
ekonomi rendah sering tinggal di rumah dengan lantai yang tidak layak seperti tanah. Kondisi lantai
yang tidak memadai dapat menjadi salah satu determinan sosial ekonomi yang berkontribusi pada
insiden diare di masyarakat.’> Jenis lantai yang tidak mudah dibersihkan, seperti tanah, dapat
memengaruhi perilaku kebersihan rumah tangga dan meningkatkan risiko penularan diare. Lantai
yang terbuat dari bahan yang mudah dibersihkan, di sisi lain, dapat mendorong praktik kebersihan
yang lebih baik dan menurunkan risiko diare.'” Lantai rumah adalah bagian dari sistem ekologi
kesehatan yang dapat memengaruhi penyebaran penyakit diare*

Dalam studi sebelumnya, anak-anak yang tinggal di rumah dengan lantai tanah mengalami lebih
banyak penyakit diare daripada anak-anak yang tinggal di rumah dengan lantai semen (rasio
prevalensi = 147, 95% CI = 1,15-1,88)** Anak-anak dengan lantai tanah, pasir, atau kotoran
hewan 16% lebih cenderung mengalami diare daripada anak-anak dengan lantai semen, keramik,
atau ubin.® Anak-anak dengan lantai tanah memiliki risiko diare 1,7 kali lebih tinggi daripada anak-
anak dengan lantai semen 637

Peneliti menemukan bahwa ada hubungan antara tingkat penyakit diare dan jenis lantai rumah.
Lantai rumah yang terbuat dari tanah atau material yang tidak kedap air, seperti bambu atau tanah
liat, dapat menjadi tempat penyebaran penyakit diare karena kotoran atau genangan air yang
mengandung patogen penyebab diare dapat menyebarkannya. Vektor penyakit seperti lalat juga
dapat menyebarkan patogen penyebab diare. Rumah dengan lantai tanah atau material yang tidak
kedap air meningkatkan risiko terkena diare karena mereka cenderung memiliki akses yang lebih
terbatas terhadap air bersih dan sanitasi yang memadai. Kondisi lantai rumah yang buruk, seperti
lubang atau retak, dapat menyebabkan genangan air, yang merupakan tempat vektor penyakit diare
dapat berkembang biak. Terbukti bahwa tindakan yang meningkatkan kualitas lantai rumah, seperti
menggunakan bahan yang kedap air dan mudah dibersihkan, me mbantu mengurangi jumlah kasus
diare di masyarakat.

SIMPULAN

Penelitian ini menemukan bahwa sumber air minum, pengelolaan sampah, sistem pembuangan air
limbah (SPAL), jamban, dan jenis lantai memiliki korelasi yang signifikan dengan jumlah kasus
diare yang terjadi di Desa Cipang Kiri Hulu. Diharapkan kepada pihak Puskesmas memberikan
penyuluhan kepada masyarakat melalui kegiatan promosi kesehatan mengenai sumber air minum,
pengelolaan sampah, saluran pembuangan air limbah, jamban dan jenis lantai. yang memenuhi
syarat kesehatan serta pencegahan dan penanggulangan diare sehingga kasus angka kejadian diare
dapat diminimalisir.
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