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Abstract: Diarrhoea disease still represent one of health problem, because still often
arise in the form of extraordinary occurence, in consequence require to be done by
research about factors of what which deal with diarrhoea occurence at under five
years in Countryside Buruan, to know the coresponding factors of diarrhoea
occurence at under five years, influence of clean water medium condition, latrine
circumstance and behavioral defecate with the diarrhoea occurence at balita in
Countryside Buruan. Research done by observation, interview and bibliography
study. Population in this research all family head in Countryside Buruan in range of
time of January up to October 2012 having under five years suffer the diarrhoea that
is as much 31 people, Sample as much 62 responder, consisted by 31 responder of
case group and 31 group responder control. Data result of research analysed by
deskriftif and test the chi square. Result of research, ineligible latrine circumstance
71,0 % at group case and 22,6 % at group control the, clean water medium condition
54,8 % at case group and 16,1 % at group control, while 61,3 % behavioral less in
defecating at case group and 22,6 % behavioral less at group control the, relation of
circumstance of latrine P ( 0,000) < ( 0,05) with the value OR = 8,381, relation of
well condition dig the P( 0,000) < ( 0,05), and behavioral relation defecate the P
(0,004) <( 0,05) with the value OR = 5,429. This research is inferential that factors
of which deal with diarrhoea occurence at under five years in Countryside Buruan of
Subdistrict of Blahbatuh year 2012 that is latrine circumstance, behavioral and clean
water medium condition defecate, and also the factor have the relation having a
meaning of with the diarrhoea occurence at under five years in Countryside Buruan
of Subdistrict Blahbatuh, for that repair of well physical require to dig the,
construction and motivate from health worker.
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Undang-undang Kesehatan nomor 36
tahun 2009 menekankan  Pembangunan
Kesehatan ~ mempunyai  tujuan  untuk
meningkatkan kesadaran, kemauan dan
kemampuan hidup sehat bagi setiap orang
agar terwujud derajat kesehatan masyarakat
yang setinggi-tingginya, sebagai investasi
bagi pembangunan sumber daya manusia
yang produktif secara sosial dan ekonomis
(Depkes,2009). Derajat Kesehatan
mempunyai interaksi dengan beberapa
faktor. Menurut Hendrik L. Blum (1990)
dalam Pedoman Pelaksanaan Klinik Sanitasi
untuk Puskesmas bahwa derajat kesehatan

dipengaruhi oleh 4 faktor, yaitu faktor
lingkungan, faktor perilaku manusia, faktor
pelayanan kesehatan dan faktor keturunan.
Keempat faktor tersebut saling terkait
dengan beberapa faktor lain yaitu sumber
daya alam, keseimbangan ekologi, kesehatan
mental, sistim budaya, dan populasi sebagai
satu kesatuan. Khususnya di negara yang

sedang  berkembang  dimana  faktor
lingkungan mempunyai pengaruh yang
paling besar.

Penyakit diare masih merupakan salah
satu masalah kesehatan masyarakat di
Indonesia, karena masih sering timbul dalam
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bentuk Kejadian Luar Biasa (KLB), dan
disertai dengan kematian yang tinggi.
Menurut Hasil Survei Kesehatan Rumah
Tangga (SKRT) tahun 2005, menunjukan
bahwa diare di Indonesia menempati kisaran
urutan kedua dan ketiga sebagai penyebab
kematian bayi, sedangkan diare di Propinsi
Bali tahun 2010 termasuk dalam sepuluh
penyakit terbanyak dengan 72.668 kasus
(Dinkes Propinsi Bali, 2010) dan di Dinas
Kesehatan Kabupaten Gianyar tiga tahun
terakhir yaitu tahun 2009 12.034 kasus
(69,03 %, tahun 2010 7.978 kasus (63,37 %)
dan tahun 2011 13.897 kasus (74,27 %)
serta di Br. Celuk tahun 2006 pernah terjadi
KLB Diare dengan 35 kasus. Desa Buruan
mempunyai 1200 KK, dengan jumlah
jamban keluarga sebanyak 797 buah dan air
bersih bersumber dari SGL sebanyak 800
buah dan PDAM 64 SR serta PMA 2 buah,
dengan kejadian diare kurun waktu bulan
januari sampai dengan bulan Oktober tahun
2012 sebanyak 31 kasus. Untuk itu penulis
tertarik untuk meneliti tentang Faktor-faktor
Yang Berhubungan Dengan Kejadian Diare
Pada Balita di Desa Buruan Kecamatan
Blahbatuh Kabupaten Gianyar Tahun 2012,
dengan hipotesis ada  hubungan kondisi
SAB, keadaan jamban dan perilaku BAB
dengan kejadian diare di Desa Buruan.

Metode
Penelitian ini  merupakan penelitian
observasional dengan rancangan case

control untuk mengetahui faktor-faktor yang
berhubungan dengan kejadian diare pada
balita di Desa Buruan Kecamatan Blahbatuh
Kabupaten Gianyar tahun 2012, yang
dilaksanakan dari bulan September 2012
sampai dengan bulan Desember 2012.
Populasi dalam penelitian ini adalah semua
KK dalam kurun waktu bulan Januari
sampai dengan Oktober 2012 mempunyai
balita yang menderita diare di Desa Buruan
Kecamatan Blahbatuh Kabupaten Gianyar
yaitu sebanyak 31 orang. Sampel adalah
bagian dari total populasi  ( kasus )
sebanyak 31 orang dan sebagai kontrol
sebanyak 31 orang. Sampel dalam
penelitian ini yaitu ibu rumah tangga/ kepala
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keluarga yang mempunyai balita yang
menderita diare selama periode Januari
sampai dengan Oktober 2012. Sehingga
sampel dalam penelitian ini sebanyak 31
orang kelompok kasus dan kelompok
control vyaitu ibu rumah tangga/ kepala
keluarga yang tinggal di Desa Buruan yang
mempunyai balita dan tidak ada yang
menderita penyakit diare sebanyak 31 orang,
dengan perbandingan 1 : 1. Jenis data yang
dikumpulkan meliputi : data primer yaitu
data keadaan jamban Kkeluarga, kondisi
sarana air bersih dan perilaku BAB yang
dikumpulkan dengan dengan melakukan
observasi terhadap jamban keluarga dan
sarana air bersih, serta wawancara dengan
orang tua / KK di Desa Buruan dengan
menggunakan  ceklist,  kuesioner dan
blangko Inspeksi Sanitasi SGLdan data
sekunder yaitu data tentang jumlah KK,
jumlah jamban keluarga, jumlah dan jenis
sarana air bersih, data kesakitan diare, dan
lain-lainyang  diperolen  dari  Dinas
Kesehatan Kabupaten Gianyar,  Kantor
Prebekel Buruan, Kelihan Banjar, UPT
Kesehatan Masyarakat Blahbatuh 11 dan dari
studi kepustakaan yang ada kaitannya
dengan penelitian ini. Data yang terkumpul
diolah dengan tahapan: Editing, Scoring,
Coding, Tabulating. Pengolahan data dari
observasi tentang keadaan jamban keluarga,
dilakukan dengan cara pemberian nilai 1 :
jika keadaan jamban keluarga memenuhi
syarat ( 5-9 jawaban ya dengan catatan poin
1, 2 dan 9 terpenuhi, dan diberi nilai O : jika
keadaan jamban keluarga tidak memenuhi
syarat (1 — 4 jawaban ya). Adapun keadaan
atau tingkat resiko pencemaran sarana air
bersih  khususnya sumur gali dapat
dikatagorikan berdasarkan skornya yaitu :
Tingkat resiko pencemaran amat tinggi
(AT), dengan skor 9-10, diberi nilai
0,Tingkat resiko pencemaran tinggi (T),
dengan skor 6 — 8, diberi nilai 1,Tingkat
resiko pencemaran sedang (S), dengan skor
3 — 5, diberi nilai 2,Tingkat resiko
pencemaran rendah (R), dengan skor 0 — 2,
diberi nilai 3
Pengolahan  data
mengetahui  perilaku

kuesioner  untuk
BAB responden,
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dimana diberi nilai 1 : jika BAB di jamban
dengan katagori baik dan diberi nilai 0 : jika
BAB tidak di jamban dengan katagori
kurang. Data yang telah terkumpul diperiksa
ulang dengan tujuan untuk mengetahui
kelengkapan dan kebenarannya, kemudian
ditabulasi dan diprosentasekan dalam tabel
distribusi  frekuensi.  Analisis  yang
dipergunakan dalam penelitian ini yaitu
analisis deskriftif dan  uji statistik Chi
square.

Hasil dan Pembahasan

Dari 62 jamban yang diobservasi 29
jamban tidak memenuhi syarat, dimana 71,0
% jamban pada kelompok kasus dan 22,6 %
jamban pada kelompok kontrol, 33 jamban
memenuhi syarat, dimana 29 % jamban pada
kelompok kasus dan 77,4 % jamban pada
kelompok  control, Untuk mencegah
sekurang-kurangnya mengurangi
kontaminasi tinja terhadap lingkungan,
maka pembuangan kotoran manusia harus
dikelola ~ dengan baik, maksudnya
pembuangan kotoran harus di suatu tempat
tertentu atau jamban yang sehat. Pada buku
Penyehatan Lingkungan Pemukiman,
dijelaskan bahwa agar tiap rumah memiliki
jamban sendiri (di darat), selalu bersih dan
tidak berbau (konstruksi leher angsa).
Jaraknya cukup jauh dari sumber air dan
letaknya di bagian hilir air tanah.
Membuang tinja jangan disembarang
tempat. Tidak boleh dibuang di parit/aliran
air, ke kebun atau halaman belakang. Bila
sulit tanah, usahakan membuat septic tank
kolektif (Sanropie, dkk, 1989).

Tinja akan mengontaminasi lingkungan
bila tinja dibuang sembarangan atau jamban
yang digunakan tidak memenuhi syarat,
dengan demikian serangga dapat membawa

kuman dan hinggap pada makanan,
disamping itu sumber air juga akan
terkontaminasi  tinja  sehingga  dapat

menularkan penyakit berbasis lingkungan
seperti diare. Untuk memutus mata rantai
penularan penyakit yang disebabkan oleh
tinja perlu membangun jamban yang
memenuhi persyaratan teknis.

Sebanyak 62 SAB yang diobservasi 22
SAB mempunyai resiko sedang terhadap
pencemaran vyaitu 54,8% SAB  pada
kelompok kasus, 16,1% SAB pada
kelompok kontrol dan hanya tujuh SAB
mempunyai  resiko  rendah  terhadap
pencemaran, 16,1 % SAB pada kelompok
kasus dan 6,5 % SAB pada kelompok
control, Air merupakan kebutuhan vital bagi
mahluk hidup, air juga merupakan media
perantara bagi organisme pathogen dan
mempunyai peranan dalam menunjang
terjadinya proses penularan penyakit yang
ditularkan melalui air. Sarana air bersih
(SAB) yang mempunyai resiko tinggi
maupun amat tinggi kualitasnya airnyapun
akan tidak baik dalam arti airnya akan
mengandung  bakteri  pathogen  yang
memungkinkan dapat menimbulkan
penyakit yang ditularkan melalui air, seperti
diare.

Untuk mencegah penularan penyakit
yang ditularkan melalui air maka SAB yang
dengan beresiko tinggi maupun amat tinggi
agar sarananya diperbaiki secara fisik, jika
SAB beresiko sedang atau rendah maka
kualitas bakteriologi airnya perlu diperiksa
di laboratorium, jika kulaitasnya jelek maka
dilakukan desinfeksi terhadap airnya, serta
masyarakat agar minum air yang telah
dimasak.

Sedangkan perilaku BAB, dari sebanyak
62 responden, yang memiliki perilaku BAB
kurang yaitu sebanyak 26 responden, yaitu
sebanyak 61,3 % responden pada kelompok
kasus dan sebanyak 22,6 % responden pada
kelompok  kontrol. Sedangkan yang
memiliki  perilaku baik sebanyak 36
responden, yaitu sebanyak 38,7 % pada
kelompok kasus dan 77,4 % responden pada
kelompok control, Perilaku dan gejala
perilaku yang tampak pada kegiatan
organisme tersebut dipengaruhi baik oleh
faktor genetik (keturunan) dan lingkungan.
Secara umum dapat dikatakan bahwa faktor

genetik dan lingkungan ini merupakan
penentu dari perilaku makhluk hidup
termasuk  perilaku  manusia.  Menurut

Sanropie, dkk (1989), dijelaskan bahwa agar
tiap rumah memiliki jamban sendiri (di
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darat), selalu bersih dan tidak berbau
(konstruksi leher angsa). Jaraknya cukup
jauh dari sumber air dan letaknya di bagian
hilir air tanah. Membuang tinja jangan
disembarang tempat. Tidak boleh dibuang di
parit/aliran air, ke kebun atau halaman
belakang. (Sanropie, dkk, 1989).

Analisis hubungan keadaan jamban
dengan kejadian diare diperoleh bahwa 29
jamban tidak memenuhi syarat, dimana 71,0
% jamban pada kelompok kasus dan 22,6 %
jamban pada kelompok kontrol, 33 jamban
memenuhi syarat, dimana 29 % jamban pada
kelompok kasus dan 77,4 % jamban pada
kelompok kontrol. Hasil uji statistik
pengaruh keadaan jamban dengan kejadian
diare di Desa Buruan diperoleh hasil dengan
nilai P (0,000) < a (0,05) dengan nilai OR
= 8,381, yang berarti ada hubungan keadaan
jamban dengan kejadian diare pada balita di
Desa Buruan, dimana antara responden yang
memiliki jamban dalam keadaan tidak
memenuhi syarat mempunyai kemungkinan
8,381 kali balita menderita diare
dibandingkan responden yang memiliki
jamban dalam keadaan memenuhi syarat.

Analisis hubungan kondisi SAB dengan
kejadian diare pada balita di Desa Buruan,
diperoleh hasil dengan nilai P (0,000) < a
(0,05) yang berarti ada hubungan kondisi
SAB dengan kejadian diare pada balita di
Desa Buruan.

Analisis hubungan perilaku BAB dengan
kejadian diare pada balita di Desa Buruan,
diperoleh hasil dengan nilai P (0,004) < a
(0,05) dengan nilai OR = 5,429, yang berarti
ada hubungan perilaku BAB dengan
kejadian diare pada balita di Desa Buruan,
dimana antara responden yang memiliki
perilaku kurang dalam BAB mempunyai
kemungkinan 5,429 kali balita menderita

diare  dibandingkan  responden  yang
memiliki perilaku baik dalam BAB.
Simpulan dan Saran

1. Faktor-faktor yang berhubungan

dengan kejadian diare pada balita di Desa
Buruan yaitu kondisi SAB dalam hal ini
SGL, keadaan jamban dan perilaku BAB; 2.
Ada hubungan yang bermakna kondisi SAB

110

dalam hal ini SGL dengan kejadian diare
pada balita di Desa Buruan, dengan nilai p (
0,000 ) < a ( 0,05 ); 3. Ada hubungan yang
bermakna keadaan jamban dengan kejadian
diare pada balita di Desa Buruan, dengan
nilai p ( 0,000 ) < a (0,05); 4. Ada hubungan
yang bermakna perilaku BAB dengan
kejadian diare pada balita di Desa Buruan,
dengan nilai p ( 0,004 ) < a (0,05).

Berdasarkan simpulan di atas maka
dapat disarankan sebagai berikut: 1.
Mengingat kesehatan lingkungan merupakan
salah satu ujung tombak dalam dunia
kesehatan, diperlukan sumber informasi
tentang permasalahan  penyakit yang
berbasis lingkungan seperti penyakit diare,
sehingga mampu memberikan jalan keluar
yang mungkin dapat diambil terhadap
permasalahan yang dihadapi; 2. Mengingat
hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian
besar kondisi SAB mempunyai resiko tinggi
dan amat tinggi, keadaan jamban sebagian
besar tidak memenuhi syarat dan sebagian
besar responden masih berperilaku kurang
baik dalam BAB, maka SAB yang
mempunyai resiko tinggi dan amat tinggi
agar sarananya diperbaiki secara fisik
sehingga  resiko  pencemaran  dapat
dikurangi, melakukan perbaikan keadaan
jamban yang belum memenuhi syarat dan
agar BAB di jamban yang memenuhi syarat
kesehatan sehingga tidak terjadi kontaminasi
tinja terhadap lingkungan sekitar; 3.
Mengingat hasil penelitian menunjukan
bahwa masih ada masyarakat yang
berperilaku BAB kurang baik , maka hal
tersebut  perlu  ditingkatkan  dengan
pembinaan dan motivasi yang lebih intensif,
sehingga lambat laun perilaku BAB yang
kurang baik dan kontaminasi lingkungan
oleh tinja dapat diminimalkan atau hilang
sama sekali.
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