Praktik Perawatan Organ Genitalia ... (Dewi P, Antono S, Laksmono W)

Praktik Perawatan Organ Genitalia Eksternal pada Anak Usia 10-11
Tahun yang Mengalami M enarche Dini di Sekolah Dasar Kota Semarang

Dewi Puspitaningrum®, Antono Suryoputro™, Laksmono Widagdo™

9 Jurusan K ebidanan UniversitasM uhammadiyah Semarang
Korespondens dtryme@yahoo.com

") Magister Promosi Kesehatan Universitas Diponegoro Semarang

ABSTRAK

Perubahan terlalu cepat sering menimbulkan kecemasan apabilatidak dipahami. Berdasarkan data
dari DinasK esehatan Semarang bidang P2P padatahun 2010 ditemukan anak usiad” 10 tahun 36
anak (12,7%) dari 284 kasus penyakit candidiasisdan 1 anak (7,6%) dari 13 kasustrichomonas
vaginalis. Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan di 4 tempat SD Negeri di Semarang 5
diantara8 5 swamasih bel um paham caramerawat organ genetdiaeksternd saet mengtruas . Pendlitian
bertujuan untuk mengetahui apayang mempengaruhi praktik perawatan organ genetaliaeksterna
padaanak usia 10-11 tahun yang mengalami menarchedini di SD Kota Semarang. M etode yang
digunakan dalam pendlitianini adaah kuantitatif, jumlah populas sebanyak 550 anak, dengan sampd
sebanyak 100 orang dengan menggunakan teknik proportional random sampling. Danyang paling
berpengaruh dengan andis smultivariat adalah peran orang tuadengan OR=1,213 artinyaresponden
yang menyatakan pernah mendapatkaninformas dari orang tuatentang caraperawatan organgenitdia
eksterna mempunyai kemungkinan 1.2 kai lebih besar untuk mel akukan praktik yang baik dalam
perawatan organ genitalia eksternal dibandingkan responden yang menyatakan tidak pernah
mendapatkan informas dari orang tuanyatentang caraperawatan organ genitaliaeksternal.

Kata kunci: Praktik perawatan organ genitalia eksternal,menarche dini

ABSTRACT

Nursing Practice Organ External Genitaliain Children Age 10-11 Years Experience Early
menarche Primary Schools Semarang; A too fast change often causes anxiety, if not
understood. Based on data from P2P of Health Department Semarang in 2010 found 36
children (12.7%) of 284 candidiasis cases and 1 child (7.6%) of 13 trichomonas vaginalis
caseson children aged d” 10 years. Based on the survey of preliminary studies conducted in
4 state elementary schools in Semarang, after being asked about menstruation 5 among 8
students still do not understand how to look after the external genetalia organ during
menstruation. Research purpose Thisresearch aimed to find out the factor sthat affect external
genital organ treatment carein children age 10 — 11 years (case study at elementary students
in Semarang) that experienced earlier menarche. Research method this research uses
cuantitatif. The population number is550 childrenwith 100 samplesusing proportional random
sampling technique. The most affecting factor, after analyzed with multivariat analysis, is
parents role with OR=1,213. It means that respondents representing that ever inform their
parents about external genital organ treatment care technique have 1.2 bigger opportunity to
do it than the opposite one.

Key Wor ds: external genetaliaorgan trestment care, earlier menarche
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PENDAHULUAN

Menarche adalah haid yang pertamakali
terjadi pada usia remgja. Masa remaja dan
menstruasi yang terjadi pada seorang anak
perempuan erat kaitannya. Padamasa pubertas
ini dengan ditandai menstruasi banyak terjadi
perubahan baik fisik maupun psikis
(Cunningham,2005). Perubahan terlalu cepat
sering menimbul kan kecemasan apabilatidak
memahami. Jumlah penduduk di Proping Jawa
Tengah padatahun 2010 mencapai 32.382.657
jiwa, dari jumlahtersebut ternyataumur 5-9tahun
mencapai 2.829.364 (8,7%), umur 10-14 tahun
mencapai 2.975.132 (9,2%) dan umur 15-19
tahun mencapai 2.712.799 (8,4%) (BPS,2010).
Jumlah umur 10-14 tahun relatif cukup besar
dimanamerekaakan menjadi generas penerus
yang akan menggantikan kitadi masayang akan
datang. Status atau keadaan kesehatan mereka
saat ini akan sangat menentukan kesehatan
mereka di saat dewasa, khususnya bagi
perempuan, terutamamerekayang menjadi ibu
dan melahirkan. Bahwa upaya untuk menuju
reproduks sehat sudah harusdimula paingtidak
pada usia remaja, dimana remaja harus
dipersiapkan baik pengetahuan, sikap dan
perilakunyakearah pencapaian reproduks yang
sehat (WHO,2000). Bahwa 4 pertanyaan
tentang pengertian menstruad, pengertiansiklus
menstruas ,siklusmenstruasi yang normal dan
cara membersihkan vagina yang baik saat
menstruasi yang menjawab benar semua
pertanyaan hanya17,4% (Ariyani,2009).

Pada masa globalisasi teknologi dan
informas sekarang sebagian anak umur 10-11
tahun cepat mengal ami kematangan seksud yaitu
padaanak perempuan ditandai adanyamenarche
padausiadini. Padausia10-11 tahun termasuk
dalam pembagian pada tahap remaja awal,
dimanamerekamengadami perubahan secarafisk
dan psikis. Sehingga mereka membutuhkan
informasi yang benar untuk mempersiapkan
mental dalam menghadapi menarche
(Yani,2009). Berdasarkan survai kesehatan 62%

perempuan di Indonesia mengalami infeksi
vaginaseperti flour abus, vaginitis, endometritis,
dan servigtis. Sdainitu penyakit vulvovaginitis
merupakan masal ah reproduks yang paling sering
terjadi pada masa kanak — kanak. Anak
perempuan mempunyai kerentanan yang tinggi
terhadap infeks karena mukosa vaginayang
atrofi dantipis(kekurangan stimulas estrogen),
tercemar oleh feces (higieneyang buruk), dan
mekanismeimunitasvaginayang re dif terganggu
(Anonim,2011). Berdasarkan datadari Dinas
K esehatan Semarang bidang P2P pada tahun
2009 anak usiad” 10 tahun ditemukan 30 anak
(9,7%) dari 308 kasus penyakit candidiasis, 3
anak (2,4%) dari 125 kasus penyakit vaginitis
bakterial, dan 1 anak (11,1%) dari 9 kasus
penyakit trichomonasvagindisdananak usall-
20 tahun ditemukan 49 anak (15,9%) dari 308
kasus penyakit candidiasis, 10 anak (8%) dari
125 kasuspenyakit vaginitisbakterid dan 1 anak
(11,1%) dari 9 kasus penyakit trichomonas
vaginalis (DKK Semarang,2009). Sedangkan
padatahun 2010 ditemukan anak usad’ 10tahun
36 anak (12,7%) dari 284 kasus penyakit
candidiasis dan 1 anak (7,6%) dari 13 kasus
trichomonasvaginalis. Dan padaanak usall-
20 tahun ditemukan 20 anak (7,04%) dari 284
kasus penyakit candidiasis, 16 anak (9,2%) dari
174 kasus penyakit vaginitis bakterial (DKK
Semarang,2010).

Dilihat dari datadan permasalahan diatas
sebenarnyamasadepan sangat tergantung pada
kondis sehat tidaknyasalah satunyaadal ah pada
organreproduks wanita. Namun bilaperubahan
secaracepat dan mendadak terutamaberkaitan
dengan organ reproduksinya menjadikan
seorang anak perempuan tidak selalu mampu
bersikap secara tepat terhadap organ
reproduksinya. Upaya-upaya kesehatan
reproduks remajayang perlu dilakukan adalah
pemberianinformas kesehatan reproduks dalam
berbagai bentuk sedini mungkin kepadasaluruh
segmen remaja, baik di perkotaan maupun di
pedesaan. Pemberianinformas ini dengantujuan
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meningkatkan pengetahuanyang padagilirannya
mampu memberikan pilihan kepadaremaauntuk
bertindak secara bertanggung jawab, baik
kepadadirinyamaupun kel uargadan masyarakat
(Husni,2009). Upayalainnyaada ah memberikan
porsi dan kesempatan yang seluas-luasnya
pendidikan moral atau agamakepada seluruh
anak, dengan memberikan informasi yang
komprehensif berkenaan dengan kesehatan
reproduks . Berdasarkan studi pendahuluanyang
dilakukan di 4 tempat SD Negeri di Semarang
setelah dilakukan survei ada 8 anak yang
mengalami, menstruasi dan usianyaantara 10-
11 tahun, setelah ditanyatentang menstruasi 5
diantara8 s swamas h belum paham menstruas
itu apa, dan masih belum paham caramerawat
organ genetaliaeksternal saat menstruasi. Oleh
karenaitu peneliti menganggap bahwaapayang
mempengaruhi praktek perawatan organ
reproduks eksternal khususnyapadaanak usia
10-11 tahun yang mengalami menarchedini perlu
untuk diteliti. Adanyaperubahan yang terlalu
cepat akan menimbulkan kecemasan apabila
tidak dipahami, adanyapenyakitinfeks saluran
reproduks yang adapadaanak usiaantara 10-
11 tahun dan anak pada usia 10-11 tahun
sebagian adayang sudah mengalami menarche
dini, adanya informasi tentang kesehatan
reproduks yang masih kurang terutamatentang
kesehatan reproduksi dan tentang perawatan
organ genetaliaeskterna makagpasgakahyang
mempengaruhi praktik perawatan organgenetdia
eksternal pada anak usia 10-11 tahun yang
mengaami menarchedini di Sekolah Dasar Kota
Semarang?’

METODE PENELITIAN

Penditianini addahjenispenditian kuantitatif
yang bertujuan untuk mengetahui praktik
perawatan organ genitaliaeskternal padaanak
usial10-11 tahun yang mengaami menarchedini
di Sekolah Dasar Kota Semarang. Desain
penelitian ini secara potong lintang (cross
sectional), karenavariabel sebab akibat yang

123

terjadi pada obyek penelitian diukur atau
dikumpulkan dalam waktu yang bersamaan
(Indriyanto,2009). Penelitian dimulai dengan
menyeleks populas sudi yang memenunhi kriteria
inklusi, lalu dipilih secaraacak sampai jJumlah
sampd terpenuhi. Populas pendlitian merupakan
keseluruhan objek yangingin ditarik kesmpulan
oleh peneliti melalui inferens (Murti,2003).
Populas ddam penditianini addahanak usal0-
11 tahun atau yang duduk di kelasV SD yang
sudah mengalami menarche dini di kota
Semarang, pendliti mengambil populas semua
Sekolah Dasar berdasarkan Kecamatan kota
Semarang sebanyak 550 anak Jumlah anak usia
10-11 tahun yang sudah mengalami menarche
di SD Kota Semarang adalah 550 anak
(populasi). Maka jumlah sampel penelitian
sebanyak 100 responden dengan teknik
proportiona sampling. Sampel dalam pendlitian
ini adalah anak perempuanusial0-11 tahunyang
sudah mengalami menarchedi Sekolah Dasar
KotaSemarang.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Praktik Perawatan Organ Genitalia
Eksternal

Bahwa berdasarkan jawaban dari
responden tiap item pertanyaan bahwa
responden tidak memakai celana dalam dari
bahan katun sebanyak 73%, kemudian
responden tidak membersihkan daerah kelamin
selesal buang air kecil dengan air sgjasebanyak
63%, dan responden saat cebok tidak
membilasnyadari arah alat kelamin ke dubur
sebanyak 59%. Demikian pula, responden
membersi hkan daerah kelamin dengan sabun
selesai buang air kecil sebanyak 55%, serta
responden tidak mengeringkan dengan handuk
khususdan handuk yang bersh padadat kdlamin
setelah buang air kecil sebanyak 51%. Merawat
organ genetdiaeksterna sangat jarang dilakukan,
dikarenakan terkesan tabu dan jorok. Sejak kecil
tidak dibiasakan membicarakannya atau

mempelgarinya Seperti yang kitaketahui penis
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padalaki-laki dan vaginapadaperempuanyang
dimiliki dalam fungsi reproduksi dan dengan
mengenal nyadan mempel gjarinyamakaakan
lebih tahu cara bagaimana merawat,
menggunakan dan menjaganyadengan benar.
Alat reproduksi merupakan salah satu organ
tubuh yang sengitif dan perlu perawatan khusus.
Pengetahuan dan perawatan yang baik
merupakan faktor penentu dalam memelihara
kesehatan reproduksi. Bahwa upaya untuk
menuju reproduksi sehat sudah harusdimul ai
paling tidak padausiaremaja, dimanaremaja
harusdipers apkan baik pengetahuan, skap dan
perilakunyakearah pencapaian reproduks yang
sehat. Sebagian besar perempuan mengalami
masal ah seputar organ kewanitaannyaterutama
bagi anak perempuan yang memasuki masa
pubertas, dimana proses kematangan seksual
ditandai dengan datangnya menstruasi pertama
yang menunjukan bahwahormon—hormon seks
seorang anak perempuan mulai aktif atau
berfungsi. Sgjak masainilah berbagai risiko
terhadap masal ah kesehatan reproduks seorang
wanitadimula (WHO,2000).

Has| pendlitianini menunjukkan bahwayang
mempunyai praktik kurang dalam perawatan
organ genetalia eksternal sebanyak 66% dan
yang memiliki praktik baik dalam perawatan
organ genitalia eksternal sebanyak 34%.
Persentase tersebut menunjukkan bahwalebih
dari separo responden yang usia 10-11 tahun
yang sudah mengalami menarchedini memiliki
persentase yang tinggi untuk terjadinyarisiko
masal ah kesehatan reproduksi seputar organ
kewanitaan. Pada usia 10-11 tahun termasuk
dalam pembagian pada tahap remaja awal,
dimanamerekamengadami perubahan secarafisk
dan psikis. Sehingga mereka membutuhkan
informasi yang benar untuk mempersiapkan
mental dalam menghadapi menarche. Pemberian
informasi ini dengan tujuan meningkatkan
pengetahuan yang pada gilirannya mampu
memberikan pilihan kepada remaja untuk
bertindak secara bertanggung jawab, baik

kepadadirinyamaupun kel uargadan masyarakat
(Yani,2009).

Padapenelitianini banyak responden yang
tidak melakukan praktik perawatan yang benar
seperti tidak memakai celanadalam dari bahan
katun, karena responden belum bisa
membedakan bahan katun. Kemudian responden
tidak membersihkan dat kelamin setelah selesai
buang air kecil dengan air ssjamelainkan juga
selalu menggunakan sabun, namun bilaterlalu
sering membersihkan dengan sabun akan
mengakibatkan matinya bakteri yang
menguntungkan. Selainitu responden jugatidak
membilasnyasaat cebok dari arah aat kelamin
ke dubur, karenaresponden belum paham cara
cebok yang benar. Serta responden tidak
mengeringkan dengan handuk khususdan bersih,
karenaseringnyaresponden hanyacukup dibilas
sgadengan air dan sabun sudah bersih dan tanpa
perlu dikeringkan dengan handuk. Bahwapraktik
add ah suatu skap optimisterwujud dalam suatu
tindakan (overt behaviour). Untuk mewujudkan
skap menjadi suatu perbuatan nyatadiperlukan
faktor pendukung atau suatu kondisi yang
memungkinkan, antara lain adalah fasilitas
(Notoadmojo,2007). Misanya, untuk merawat
organ reproduksi eksternal padaremajaputri,
maka diperlukan peran orang tua, guru untuk
membimbing dan mengarahkan, buku atau
sumber informasi lainnya mengenai tentang
kesehatan reproduksi.

Peran Orang Tua

Menunjukkan bahwa dari jawaban
responden pada tiap item pertanyaan adalah
orang tuaresponden tidak pernah membahas
tentang jenis penyakit kelamin sebanyak 66%,
ibu respondenjugatidak pernah menyampaikan
tentang masal ah pembuahan (kehamilan) yang
dilihat di TV sebanyak 64%, dan orang tua
responden tidak pernah menyampaikan tentang
apaitu menstruas sebanyak 63%. Sedangkan,
ibu responden yang tidak pernah menyampaikan
tentang masa ah mens sebanyak 62%, dan orang
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tua responden tidak pernah menyampaikan
mengenal perawatan alat kelamin ketikamens
sebanyak 59%. Demikian pula, orang tua
responden tidak pernah menyampaikan tentang
caramencuci pembal ut saat menstruas dantidak
pernah mendukung untuk mencari informasi
kesehatan reproduks melal ui internet sebanyak
54%. Menunjukkan bahwaibu respondenyang
tidak mendukung responden melakukan
perawatan organ genitaiaeksterna |ebih banyak
memiliki praktik kurang (85.2%) dibandingkan
responden yang memiliki praktik baik (14.8%),
sedangkan ibu responden yang mendukung
responden dalam perawatan organ genitalia
eskternal lebih banyak memilki praktik baik
(56.5%0) dibandingkan responden yang memilki
praktik kurang (43.5%).

Peran orang tuamerupakan salah satu faktor
dari dalamindividu yang mempengaruhi praktik
perawatan organ genitalia eksternal terbukti
berpengaruh dengan OR = 1.213, artinya
responden yang menyatakan pernah
mendapatkaninformas dari orang tuanyatentang
cara perawatan organ genitalia eksternal,
mempunyai kemungkinan 1,2 kali |ebih besar
untuk melakukan praktik yang baik dalam
perawatan organ genitaliaeksterna dibandingkan
dengan responden yang menyatakan tidak pernah
mendapatkaninformas dari orang tuanyatentang
caraperawatan organ genitaliaeksternal . Hasl
uji statistik menggunakan perhitungan Chi Square
dengan+= 0,05 diperolehnilai A sebesar 0,000
dimanaA value < +, makaHo ditolak, berarti
ada hubungan antaraperan orang tuaanak usia
10-11 tahun yang mengalami menarche dini
dengan praktik perawatan organ genitalia
eksternal. Bahwapengaruh orang tuamerupakan
faktor penguat yang memberikan peran untuk
mempertahankan perilaku. Faktor penguat
mencakup peran sosia, peran teman orang tua,
serta saran dan umpan balik dari tenaga
kesehatan. Penguatan mungkin berasal dari
individu ataupun kelompok atau institusi di
lingkungan atau masyarakat (Green,2000).
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Demikian pula, padaUU No0.23/1992 dan UU
N0.10/1992 bahwa strategi kesehatan
reproduksi nasiona diarahkan pada rencana
intervens untuk mengubah perilaku di dalam
setiap keluarga dimana tujuannya adalah
menjadikan keluarga sebagai utamadan pintu
masuk upaya promosi pelayanan kesehatan
reproduks.

Daam hal informas kesehatan reproduks
tentang perawatan organ reproduksi eksternal
padaanak yang baru mengalami menarchedini,
peran orang tua sangat diperlukan untuk
memberikan informasi kepada anak
perempuannyatentang mengtruad, sehinggaanak
bisamelewati masamenarchepadausiadini dan
terjagakesehatan reproduksinya. Bilakeluarga
itu tidak mengetahui keinginan dan kebutuhan
anak atau memahami model atau pribadi anak,
anak akan menjauh dari orang tuadan anak akan
melangkah kelingkungan lain. Selainitu orang
tuamerupakan orang terdekat bagi anak untuk
melakukan komunikasi, dan orang tua juga
merupakan pendidik utama, pendidik yang
pertamadan yang terakhir bagi anaknya. Agar
anak tidak mendapatkan informas yang keliru
mengenai kesehatan reproduksi maka peran
orang tuasangat diharapkan (Maysaroh,2004).

Pengetahuan Responden

Menunjukkan jawaban respondentigp item
pertanyaan bahwa sebanyak 84% mengetahui
bahwaanak perempuan yang menga ami mens
pertamakali akan merasatakut, sebanyak 71%
responden mengetahui bahwa anak yang
memasuki pubertas biasanya lebih senang
menyendiri, dan sebanyak 44% responden
menjawab salah mengenai bahwahanyasekali
bilasel kelamin jantan (spermapadalaki-laki)
bertemu dengan sdl kelamin betina(sdl telur pada
perempuan) akan tidak terjadi pembuahan
(kehamilan).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
responden yang memiliki pengetahuan kurang
|ebih banyak yang memiliki praktik kurangdalam
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perawatan organ genitalia eskternal (78.5%)
dibandingkan responden yang memiliki praktik
baik (21.5%), sedangkan responden yang
memilki pengetahuan baik 1ebih banyak yang
memiliki praktik baik (57.1%) dibandingkan
respondenyang memiliki praktik kurang (42.9%).
Has| uji statistik menggunakan perhitungan Chi
Square dengan + = 0,05 diperoleh nilai A
sebesar 0,000, dimana A value < +, makaHo
ditolak, berarti adahubungan antarapengetahuan
anak usa10-11 tahunyang mengdami menarche
dini dengan praktik perawatan organ genitalia
eksternal. Hasil analisis statistik bahwa ada
hubungan antara pengetahuan dengan praktik
perawatan organ genitalia eksternal, bahwa
pengetahuan atau kognitif merupakan domain
yang samapenting dalam membentuk tindakan
seseorang (overt behavior). Dari pengalaman
dan penelitian terbukti bahwa perilaku yang
didasari oleh pengetahuan akan lebih langgeng
dari pada perilaku yang tidak didasari oleh
pengetahuan (Green,2000). Menurut Ki Hajar
Dewantoro bahwa pengetahuan adalah
merupakan hasil dari tahu setelah orang
melakukan penginderaan terhadap suatu objek
tertentu. Penginderaan melalui panca indera
manusia adalah melalui penglihatan,
pendengaran, penciuman, rasa, raba. Sedangkan
sebagian besar pengetahuan diperoleh dari indra
mata dan telinga. Pengetahuan atau kognitif
merupakan domain yang sama penting dalam
membentuk tindakan seseorang (overt
behavior). Dari pengalaman dan penelitian
terbukti bahwa perilaku yang didasari oleh
pengetahuan akan lebih langgeng dari pada
perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan.
Pengetahuan dapat diperoleh dari pengalaman
sendiri atau pengalaman orang lain, tetapi jika
menga ami kegagdan makamencari pengdaman
sendiri.

M ayoritas pengetahuan responden tentang
kesehatan reproduks masuk kategori kurang, hal
ini disebabkan karena kurangnya informasi
tentang kesehatan reproduks dari sekolah, dan

dari dukungan orang tuadalam membicarakan
tentang kesehatan reproduksi yang masih
terbatas, sertaadanyaketidaks apan responden
dalam menerima kenyataan menghadapi
mengtruas di usayang mashdini.

Sikap Responden

Menunjukkan bahwadari jawaban sikap
responden tiap item pertanyaan bahwa
responden berpendapat tidak setuju bila
perempuan untuk menjagadat kelaminagar tidak
lembab menggunakan celanadalam yang tidak
terlalu ketat sebanyak 80%, dan responden tidak
setuju bila ada rambut kemaluan pada alat
kelamin perempuan dicukur secara teratur
sebanyak 75%. Responden jugabersikap tidak
setuju bilasaat cebok dari aat kelaminkearah
dubur sebanyak 72%, dan respondentidak setuju
mengenal bahwaperempuan saat membershkan
alat kelamin tidak perlu sampai ke bagian
dalamnya sebanyak 68%. Demikian pula,
responden bersikaptidak setuju bilacdanaddam
saat mencuci cukup direndam dengan sabun
kemudian dibilas sampai bersih sebanyak 63%,
responden tidak setuju mengenal perempuanbila
members hkan bagian dat kel amin menggunakan
handuk yang bisamenyerap air sebanyak 57%.

Menunjukkan bahwa responden yang
memiliki Skgpkuranglebih banyak yang memiliki
praktik kurang dalam perawatan organ genitalia
eksternd (85, 7%) dibandingkan respondenyang
memiliki praktik baik (14,3%), sedangkan
responden yang memilki skap baik lebih banyak
yang memiliki praktik kurang (64.9%)
dibandingkan responden yang memiliki praktik
baik (35.1%). Hasi| uji statistik menggunakan
perhitungan uji fisher, karenaadasel yang nilai
expected-nya< 5danini tidak memenuhi syarat
untuk uji chi squaretabel 2x2. Sehinggahasi| uji
fisher menunjukkan nilai significancy adalah
0.417 untuk 2-sided (two tail) dan 0.242 untuk
1-sided (onetail). Karenanilai p> 0,05 berarti
tidak adahubungan antarasikap anak usia10-
11 tahun yang mengalami menarchedini dengan
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praktik perawatan organ genitaliaeksternd.

Has| uji satistik menggunakan perhitungan
Uji fisher dengan + = 0,05 diperoleh nilai A
sebesar 0,251 dimana A value> +, makaHo
diterima, berarti tidak ada hubungan antara
sikap anak usia 10-11 tahun yang mengal ami
menarchedini dengan praktik perawatan organ
genitdiaeksternd . Suatu skap optimisterwujud
dalam suatu tindakan (overt behaviour). Untuk
mewujudkan sikap menjadi suatu perbuatan
nyatadiperlukan faktor pendukung atau suatu
kondis yang memungkinkan, antaralain adalah
fasilitas. Sikap adalah perasaan, predisposis,
atau seperangkat keyakinan yang relatif tetap
terhadap suatu objek, seseorang atau suatu
situasi. Menurut Allport (1945) sikap
mempunyai 3 komponen yaitu kepercayaan
(keyakinan) ide dan konsep terhadap suatu
objek, kehidupan emosional atau evaluasi
terhadap suatu objek dan kecenderungan untuk
beradat (Green,2000).

Padapendlitianini banyak respondenmasih
bel um mengetahui bahwabilaperempuan untuk
menjagadat kelamin agar tidak mencukur secara
teratur bilaadarambut di daerah alat kelamin,
responden juga tidak setuju cebok dari alat
kelamin ke arah dubur, responden tidak perlu
membersihkan alat kelamin sampai ke bagian
daamnya, dan responden tidak mencuci celana
daam cukup direndam dengan sabun kemudian
dibilas sampai bersih, responden tidak
members hkan bagian dat kel amin menggunakan
handuk yang bisamenyerapair.

Akses|nformasi Responden

Menunjukkan bahwadari jawabantigpitem
pertanyaan adal ah responden yang tidak pernah
mengaksesinformas tentang jenispenyakit pada
alat kelamin melalui radio sebanyak 78%, dan
responden tidak pernah mengaksesinformasi
tentang jenispenyakit padadat kelaminmeldui
majalah/tabloid sebanyak 62%. Kemudian,
responden tidak pernah mengaksesinformasi
tentang jenispenyakit padadat kelaminmelaui
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internet sebanyak 55%, dan responden tidak
pernah mengaksesinformas tentang perawatan
alat kelamin padaperempuan melalui majalah/
tabloid sebanyak 53%.

Has| uji satistik menggunakan perhitungan
Chi Square dengan + = 0,05 diperoleh nilai A
sebesar 0,803 dimana A value > +, maka Ho
diterima, berarti tidak adahubungan antaraakses
informas anak usia10-11 tahunyang mengdami
menarchedini dengan praktik perawatan organ
genitaliaeksternd. K etersediaan aksesinformas
di lingkungan tempet tinggal nyaatau mungkin di
sekolah dapat memungkinkan mereka
memperoleh dengan cepat informas kesehatan
reproduksi terutamatentang perawatan organ
genetdiaeksternal . Aksesinformas bisaberupa
internet, perpustakaan, media cetak ataupun
elektronik. Menurut Kuswandi (1996)
menyatakan bahwamediamemiliki potens besar
dalam mengubah skap, terutamaanak-anak yang
relaif masih mudahterpengaruh dan dipengaruhi.
Media dapat mengalirkan pengalaman yang
seolah-olah dialami sendiri dengan jangkauan
yang luas dalam waktu yang bersamaan,
penyampaian isi pesan seolah-olah langsung
antara komunikator dan komunikan.
Menyebutkan bahwainternet sebagian besar
banyak informasi negatif yang dapat
menimbulkaninformas yang negatif bagi para
pengaksesnya. Memang teknologi ini netra yaitu
tergantung pada para pemakainya memilih
dampak yang positif atau negative
(Quarnisasi,2001).

Pada penelitian ini ditemukan bahwa
responden banyak yang pernah mengakses
informasi tentang perawatan aat kelamin pada
perempuan melaui internet, televis danradio.
Namun dalam praktik perawatan organ genitalia
eksternalnya masih kurang. Hal ini bisa
disebabkan karena pemaparan informasi di
mediadekironik mash belum sesua dengancara
praktik perawatan yang benar dan sesua dengan
kesehatan, sehinggaanak usa10-11 tahunyang
mengetahuinyatidak tahu itu benar atau tidak.
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Peran Teman Sebaya Responden

Menunjukkan bahwa dari jawaban item
pertanyaan adal ah responden yang tidak pernah
berdiskusi dengan teman sebaya tentang
perawatan aat kelamin meaui mgdah sebanyak
76%, dan sebanyak 70% responden tidak
pernah berdiskusi dengan teman seumuran
tentang pentingnya kesehatan reproduksi.
Kemudian, sebanyak 69% responden tidak
pernah berdiskusi dengan teman seumuran
tentang perawatan aat kelamin di internet, dan
sebanyak 66% responden tidak pernah
berdiskusi dengan teman sebayatentang cara
perawatan da kelamin. Respondentidak pernah
berdiskus dengan teman sebayatentang mens
dini membuat menjauh berinteraks denganteman
seumuran yang belum mengalami mens,
responden tidak pernah berdiskus denganteman
seumuran saat liburan membahastentang cara
manjagad at kel aminyang benar,dan responden
tidak pernah berdiskusi tentang manfaat
perawatan alat kelamin yang benar sebanyak
65%. Demikian pula, responden yang tidak
pernah berdiskusi dengan teman seumuran
tentang memakal wewangian untuk daerah alat
kelamin pada perempuan sebanyak 63%,
sedangkan responden tidak pernah berdiskusi
dengan teman seumuran membahastentang cara
merawat al at kelamin yang benar dan tentang
tujuan dari caramerawat a at kelamin sebanyak
58%. Responden yang tidak pernah membahas
caramerawat alat kelamin saat mens maupun
tidak mensbersamateman-teman seumuran dan
tidak pernah mencari informas bersamateman
Sseumuran tentang perawatan aat kelamin yang
benar sebanyak 55%, dan sebanyak 53%
responden tidak pernah berdiskus denganteman
sebayanyatentang caraperawatan aat kelamin
pada perempuan. Demikian pula, responden
malu berdiskus dengan teman seumurantentang
caramerawat alat kelamin sebanyak 52%, dan
responden tidak pernah berdiskusi tentang
kesehatan padaaat reproduks yang akurat lewat
teman sebayanya sebanyak 51%.

Menunjukkan bahwa teman sebaya
responden yang mendukung tentang perawatan
organ genitalia eksternal lebih banyak yang
mempunyai praktik kurang (66.7%)
dibandingkan responden praktik baik (33.3%),
sedangkan teman sebayaresponden yang tidak
mendukung lebih banyak yang memiliki praktik
kurang (64.9%) dibandingkan responden yang
memiliki praktik baik (35.1%0). Has| uji Setistik
menggunakan perhitungan Chi Square dengan
+=0,05diperolennilai A sebesar 0,854 dimana
A value > +, makaHo diterima, berarti tidak
ada hubungan antara peran teman sebayaanak
usia10-11 tahun yang mengaami menarchedini
dengan praktik perawatan organ genitalia
eksterndl.

Has| uji satistik menggunakan perhitungan
Chi Square dengan + = 0,05 diperoleh nilai A
sebesar 0,854 dimana A value > +, maka Ho
diterima, berarti tidak adahubungan antaraperan
teman sebaya anak usia 10-11 tahun yang
mengalami menarche dini dengan praktik
perawatan organ genitdiaeksternd. Bahwaanak
remaja cenderung lebih terbuka dalam
menyd esaikan masal ah dengan ke ompoknya, hal
ini adenyakonflik yang dianut anek remgadengan
keluarga (Collins,2000). Namun dalam hal
perawatan organ genitalia eksternal anak
cenderung merasa minder dengan teman
sebayanya, karenaadabanyak yang padausia
10-11 tahun kadang yang belum mengalami
menstruasi, sehinggakadang anak yang sudah
mendruas menutupinya Sdlain itusesua dengan
ciri-ciri perkembangan sosd danemosiond pada
anak yang duduk di kelasV bahwaanak usiaini
mempunyai sifat menyukai kegiatan kelompok
dan loyal terhadap kelompoknya. Dan teman
sebayakadangkalamenjadi salah satu sumber
informasi yang signifikan dalam membentuk
pengetahuan, bahkan bisamenimbulkan dampak
daninformas yang sd ahterutamamengena cara
perawatan organ genetaiaeksternd (Yani,2009).

Namun penelitian ini responden banyak
didukung teman sebayatetapi praktiknyamasih
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banyak yang kurang. Disini banyak teman sebaya
responden memberikan saran tentang cara
meraweat da kelamin, pernah membahastentang
pergaul an bebas pada masa sekarang, pernah
membahas caramemasang pembal ut (softex)
yang benar, dengan teman seumuran berdiskus
tentang pentingnyacaramerawat a at kelamin,
kemudian teman seumuran banyak yang
mengatakan bahwamenjagaalat kelamin agar
terhindar penyakit alat kelamin. Namun tetap
kurang praktik perawatan organ genitalia
eksternal . Sehinggadiketahui bahwaresponden
masih merasa malu, minder dan tertutup bila
membahas secaralengkap tentang perawatan
organ genitalia eksternal ini terutama cara
merawat organ genitaliasaat menstruad, karena
masih banyak teman sebayanya yang belum
mengalami mengruas di usaantara10-11 tahun.

Hasil Pengolahan Data dengan Regresi
Logistic

Regresi logistik merupakan analisa
multivariat yang bertujuan untuk memprediksi
variable-variabe yang dominan danyang paing
berpengaruh terhadap praktik perawatan organ
genitaliaeskternal (Dahlan,2010). Andisaini
menggunakan uji regres logistik dengan metode
ENTER, setelah dilakukan analisamultivariat
hesinyasebagai berikut:

Tabel 1 menunjukkan hasil uji analisis
multivariate regresi logistik diperoleh bahwa
variable yang berhubungan bermakna dan
berpengaruh dengan praktik perawatan organ
genitaliaeskterna adal ah peran orang tuadengan

p =0.001 ( p <0,05). Hasl analisisdidapatkan
bahwa Odds Ratio (OR) dari variabel peran
orangtuaadalah 1.213, artinyaresponden yang
menyatakan pernah mendapatkaninformas dari
orang tuanya tentang cara perawatan organ
genitdiaekgterna, mempunya kemungkinan 1,2
kali lebih besar untuk melakukan praktik yang
baik dalam perawatan organ genitaliaeksternal
dibandingkan dengan responden yang
menyatakan tidak pernah mendgpatkaninformes
dari orang tuanyatentang caraperawatan organ
genitaliaeksternd.

SIMPULAN

Praktik responden dalam perawatan organ
genitaliaeksterna terbanyak memiliki praktik
kurang dalam perawatan organ genitdiaeksternd
(66%0) dibandingkan yang memiliki praktik baik
(34%). Adapun yang memiliki praktik kurang
dalam perawatan oragn genitaiaeksternd antara
lain kurangnya informasi tentang kesehatan
reproduksi dari rumah dan di sekolah, adanya
keterbatasan orang tua dalam membicarakan
tentang perawatan organ genitalia eksternal,
kurangnyakesi apan mental dalam menghadapi
menarchedini, sehinggaanak kadang tertutup
baik dengan orang tua/ keluarga dan teman
sebayanya, adanya keterbatasan waktu orang
tuaresponden untuk berdiskus tentang perawatan
organ genitaliaeskterna. Berdasarkan penditian
ini bahwaperan orang tuadaam perawatan organ
genitaliaeksternal padaanak usia10-11 tahun
yang mengalami menarche dini di SD Kota
Semarang mempunyal peluang sebanyak 1.2 kali

Tabel 1.  Faktor yang paing berpengaruh terhadap praktik perawatan organ genitaliaeksternd di

SD KotaSemarang

95.0% C.1.for EXP

Variabel B SE wad 2 sg =P )

f (B)

Lower Upper
Pengetahuan(1) -.112 0,075 2262 1 .133 .8%4 772 1035
PeranOrangtua(1) .193 .060 10414 1 .001 1.213 1'079 1.364

Constant -836 1376 369 1 543 433 ' '
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lebih besar untuk mel akukan praktik yang baik
dalam perawatan organ genitalia eksternal
dibandingkan anak yang tidak mendapatkan
informasi tentang perawatan organ genitalia
eksternal dari orang tuanya.
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