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ABSTRAK 

 

Infeksi Soil Transmitted Helminth (STH) merupakan penyakit infeksi Ascaris 

lumbricoides, Trichuris trichiura, dan cacing tambang yang menyerang sekitar 24% 

penduduk dunia. Infeksi STH pada anak menyebabkan penurunan kesehatan, gizi, 

dan kecerdasan anak. Prevalensi infeksi STH di Indonesia berada di rentang 2,5%-

62% terutama pada golongan penduduk kurang mampu dengan sanitasi yang buruk, 

termasuk di wilayah TPA Sukawinatan.   Tujuan penelitian adalah menganalisis 

determinan infeksi STH pada anak usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan 

Kota Palembang. Penelitian dilakukan secara cross sectional terhadap 106 

responden usia 3-12 tahun dengan teknik pengambilan sampel yaitu stratified 

random sample. Variabel independen pada penelitian yaitu usia, jenis kelamin, cuci 

tangan sebelum makan, kebersihan kuku, penggunaan alas kaki, kebiasaan jajan, 

sarana jamban, dan jarak rumah. Variabel dependen yaitu infeksi STH. Data 

dianalisis secara univariat, bivariat dengan uji chi square, dan multivariat dengan 

uji regresi logistik berganda. Hasil menunjukkan 21,7% responden terinfeksi STH.  

Infeksi STH dipengaruhi kebersihan kuku (p-value 0,001), jarak rumah (p-value 

0,005), penggunaan alas kaki (p-value 0,019), sarana jamban (p-value 0,026), dan 

kebiasaan jajan (p-value 0,042).  Kebersihan kuku merupakan variabel dominan 

yang mempengaruhi infeksi STH pada anak usia 3-12 tahun dengan dikontrol 

dengan variabel lainnya (PR=3,417).  Disarankan untuk dilakukan edukasi anak 

usia 3-12 tahun dengan menggunakan media visual animasi/kartun untuk 

mempelajari infeksi STH dan menjaga kebersihan diri, membiasakan anak untuk 

menghindari kontak langsung dengan tanah, menggunakan alas kaki ketika 

beraktivitas di luar rumah, memotong kuku secara rutin, dan mengurangi kebiasaan 

jajan.  
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ABSTRACT 

 

Infection of Soil Transmitted Helminth (STH) is an infectious disease of Ascaris 

lumbricoides, Trichuris trichiura, and hookworm which attacks around 24% of the 

world's population. STH infection in children causes a decline in children's health, 

nutrition and intelligence. The prevalence of STH infection in Indonesia is in the 

range of 2.5%-62%, especially in the underprivileged population with poor 

sanitation, including in the Sukawinatan disposal landfill area. The aim of the 

research was to analyze the determinants of STH infection in children aged 3-12 

years in the Sukawinatan disposal landfill, Palembang City. The research was 

conducted cross-sectionally on 106 respondents aged 3-12 years using stratified 

random sampling. The independent variables in the study were age, gender, 

washing hands before eating, nail cleanliness, use of footwear, snack habits, toilet 

facilities, and home distance. The dependent variable is STH infection. Data were 

analyzed univariate, bivariate using the chi square test, and multivariate using the 

multiple logistic regression test. The results showed that 21.7% of respondents were 

infected with STH. STH infection is influenced by nail cleanliness (p-value 0.001), 

home distance (p-value 0.005), use of footwear (p-value 0.019), toilet facilities (p-

value 0.026), and snack habits (p-value 0.042). Nail cleanliness is the dominant 

variable that influences STH infection in children aged 3-12 years, controlled by 

other variables (PR=3.417). It is recommended that children aged 3-12 years be 

educated using animation/cartoon visual media to learn about STH infections and 

maintain personal hygiene, habituate children to avoid direct contact with the 

ground, use footwear when doing activities outside the home, cut their nails 

regularly, and reduce the habit of snacking. 
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1.1 Latar Belakang 

Neglected Tropical Disease (NTD) merupakan penyakit tropis yang kurang 

mendapat perhatian meskipun faktanya masih terjadi di banyak komunitas. NTD 

disebabkan oleh virus, bakteri, protozoa, dan cacing yang berkontribusi pada 

penyakit ibu dan anak (CDC, 2023). Infeksi Soil Transmitted Helminth (STH) atau 

disebut dengan kecacingan yang ditularkan memalui tanah merupakan penyakit 

yang digolongkan NTD (CDC, 2023). STH menginfeksi hampir 1,5 miliyar lebih 

orang atau 24% dari penduduk global (WHO, 2023). Lebih dari 260 juta anak usia 

pra sekolah, 654 juta anak usia sekolah, 108 juta remaja putri dan 138,8 juta wanita 

hamil dan menyusui merupakan populasi yang paling berisiko (WHO, 2023).  

Infeksi STH paling umum disebabkan oleh cacing gelang (Ascaris 

lumbricoides), cacing cambuk (Trichuris trichiura) dan cacing tambang 

(Ancylostoma duodenale dan Necator americanus) (Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia, 2017). Infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah ditemukan terutama 

di daerah dengan iklim hangat dan lembab dimana sanitasi dan kebersihannya yang 

tidak memadai (CDC, 2022b). Infeksi tersebut merupakan penyakit terkait 

kemiskinan dengan prevalensi lebih tinggi di negara berkembang. Infeksi tersebar 

luas di daerah tropis dan subtropis, dengan prevalensi tertinggi di Afrika sub-

Sahara, Cina, Amerika Selatan dan Asia (WHO, 2023).  

Penularan terjadi melalui pelepasan telur nematoda pada kotoran manusia 

dari individu yang terinfeksi ke lingkungan. Setelah pelepasan dari tubuh manusia, 

telur perlu matang selama sekitar tiga minggu untuk menjadi infektif. Individu 

dapat terinfeksi melalui menelan telur, penetrasi kulit, atau menelan langsung larva 

(WHO, 2023). Infeksi STH dapat ditularkan melalui transmisi oral melalui 

kontaminasi makanan, tangan yang terkontaminasi, dan penetrasi kulit langsung 

(Al-Muzaky et al., 2019). Morbiditas dan mortalitas akibat infeksi STH 

berhubungan dengan jumlah cacing, usia dan imunitas pada orang yang terinfeksi 

(Pasaribu et al., 2019). WHO menargetkan tercapainya eliminasi morbiditas infeksi 
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STH pada anak usia prasekolah dan anak usia sekolah pada tahun 2030 (WHO, 

2023). 

Prevalensi infeksi STH di Indonesia bervariasi antara 2,5% - 62% (Menteri 

Kesehatan Republik Indonesia, 2017). Survei di 175 kabupaten/kota di Indonesia 

pada anak Sekolah Dasar menunjukkan rata-rata prevalensi infeksi STH yaitu 

28,12% pada tahun 2013 (Kementerian Kesehatan RI, 2020). Pada tahun 2021, 

terdapat 36,97 juta anak yang mendapatkan pemberian obat pencegahan masal 

(POPM). Hasil survei evaluasi pasca pemberian obat cacing dari tahun 2017 hingga 

tahun 2021 menunjukkan bahwa terdapat 66 kabupaten/kota yang memiliki 

prevalensi infeksi STH di bawah 5%, dan 26 kabupaten/kota yang 

memiliki  prevalensi infeksi STH diatas 10% (Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia, 2023). Infeksi STH berkembang dan bertahan di permukiman dengan 

tingkat kemiskinan yang tinggi, kebersihan yang tidak memadai, dan kurangnya 

perawatan kesehatan dasar (Chowdhury and Chakraborty, 2017).  

Anak dengan infeksi ringan biasanya tidak menimbulkan gejala, tetapi infeksi 

yang lebih parah dapat menyebabkan diare, sakit perut, gangguan perkembangan 

fisik, dan anemia (Annisa et al., 2018). Dampak Infeksi STH dapat berupa 

menurunnya kondisi kesehatan, gizi, kecerdasan dan produktivitas, sehingga secara 

ekonomi banyak menyebabkan kerugian. Infeksi tersebut mempengaruhi asupan 

(intake), pencernaan (digestive), penyerapan (absorbsi), dan metabolisme makanan 

(Simarmata, Sembiring and Ali, 2015). Infeksi STH dapat menimbulkan kerugian 

terhadap kebutuhan zat gizi karena kurangnya kalori dan protein, kehilangan darah, 

serta dapat menurunkan stamina tubuh sehingga mudah terkena penyakit lainnya 

(Menteri Kesehatan Republik Indonesia, 2017). Infeksi STH juga merupakan factor 

risiko terhadap kejadian stunting pada anak (Beckmann et al., 2021). 

Penyakit cacingan yang ditularkan memalui tanah merupakan salah satu 

penyakit yang berbasis lingkungan, maka perhatian terhadap sanitasi lingkungan 

perlu ditingkatkan (Menteri Kesehatan Republik Indonesia, 2017). Penularan 

cacing yang ditularkan melalui tanah dikaitkan dengan kemiskinan dan kondisi 

hidup yang buruk, sanitasi dan pasokan air yang tidak memadai, kualitas tanah, dan 

iklim, kebersihan pribadi dan lingkungan yang buruk, dan kesadaran kesehatan 

yang buruk (Djuardi et al., 2021).  
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Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) erat kaitannya dengan risiko infeksi 

STH (Vaz Nery, Pickering, et al., 2019). PHBS mengacu pada perilaku sehari-hari 

yang melibatkan air, sanitasi dan kebersihan (Vaz Nery, Clarke, et al., 2019). 

Infeksi STH banyak ditemukan di daerah dengan kelembaban tinggi dan terutama 

mengenai kelompok masyarakat dengan personal higiene dan sanitasi lingkungan 

yang kurang baik (May et al., 2019). Individu yang hidup dalam kondisi sosial 

ekonomi yang buruk lebih mungkin mengalami infeksi STH (Gizaw, Addisu and 

Gebrehiwot, 2019). Permukiman kumuh perkotaan merupakan kondisi yang 

berisiko tinggi untuk infeksi STH (Ediriweera et al., 2019). 

Seorang anak yang memiliki  kuku kotor menunjukkan risiko terinfeksi STH 

sebesar 5,264 kali dibandingkan anak yang memiliki kuku bersih (Bia et al., 2022). 

Seorang anak yang tidak memiliki kebiasaan mencuci tangan sebelum makan 

berisiko 3,85 lebih besar terinfeksi STH (Sofiana and Kelen, 2018). Terdapat 

beberapa faktor risiko infeksi STH lainnya dari penelitian sebelumnya, diantaranya 

adalah sering bermain tanah, bermain tanpa alas kaki, dan tidak mencuci tangan 

setelah bermain (Sastrawan et al., 2020). Konsumsi obat cacing setiap enam bulan 

dapat memproteksi terhadap infeksi STH (Sastrawan et al., 2020). Selain itu faktor 

yang berhubungan dengan infeksi STH adalah kondisi jamban yang layak (B et al., 

2021)(Vaz Nery, Clarke, et al., 2019), jenis lantai rumah (Mahmudah, 2017), 

kebiasaan jajan (Bia et al., 2022) dan keberadaan hewan peliharaan (Nath et al., 

2022). Selain itu, pengelolaan sampah yang tidak memenuhi syarat  berpengaruh 

juga terhadap infeksi STH (Muslim, 2020), hadirnya vector lalat pada timbunan 

sampah berpotensi menularkan infeksi STH (Andiarsa, 2018). 

TPA Sukawinatan terletak di Kelurahan Sukajaya, Kecamatan Sukarami, 

Kota Palembang. TPA Sukawinatan mulai beroperasi sejak tahun 1994 dengan luas 

wilayah sebesar 25 Ha. TPA Sukawinatan merupakan tempat berkumpulnya 

sampah dari seluruh kota Palembang yang membuat lingkungan di sekitarnya 

menjadi tidak bersih, termasuk lingkungan permukiman warga. Berdasarkan data 

Dinas Lingkungan Hidup (DLH) Kota Palembang tahun 2022, jumlah sampah yang 

diangkut ke TPA sebesar 253.702 ton, dengan rata-rata 695 ton sampah per hari. 

Terdapat peningkatan jumlah sampah sebesar 12,6% dari tahun sebelumnya. 

Meskipun TPA Sukawinatan merupakan tempat sampah kota Palembang, banyak 
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masyarakat yang bermukim di sekitarnya. Lingkungan  sekitar  TPA tergolong  

dalam    lingkungan  dengan  sanitasi  buruk,  oleh  karenanya  menjadi sumber 

kontaminan berbagai agen penyakit, salah satunya infeksi STH (Mahmudah, 2017). 

Tempat pembuangan sampah memiliki prevalensi STH  paling tinggi (Oyebamiji 

et al., 2018). 

Survei kecacingan dilakukan Dinas Kesehatan Kota Palembang dilakukan 

pada November 2018 di 8 wilayah kerja Puskesmas. Hasil survei diperoleh 

prevalensi kecacingan di Kota Palembang sebesar 0,5% yang menunjukkan adanya 

efektifitas pemberian albendazole pada Agustus 2018.  Data kasus infeksi STH 

tidak diperoleh di Puskesmas terdekat, dikarenakan tidak ada pelaporan dari 

masyarakat. Namun, angka prevalensi infeksi STH dapat diperoleh dari penelitian 

yang dilakukan sebelumnya. 

Hasil penelitian sebelumnya pada tahun 2017, diperoleh prevalensi infeksi 

STH pada anak-anak yang tinggal di sekitar TPA Sukawinatan sebesar 24,5%, 

dengan jenis cacing yang menginfeksi adalah cacing tambang, cacing gelang, dan 

cacing cambuk (Ramayanti and Ghiffari, 2019). Prevalensi infeksi STH di TPA 

Sukawinatan diklasifikasikan dalam kategori prevalensi sedang (WHO, 2002). 

Prevalensi infeksi STH ini belum sesuai dengan indikator pencapaian target 

program penanggulangan infeksi STH, yaitu di bawah 10% (Menteri Kesehatan 

Republik Indonesia, 2017).  

Hasil observasi awal di TPA Sukawinatan, terlihat banyak sampah yang 

berserakan di beberapa rumah warga, terdapat bangunan rumah non permanen yang 

saling berdekatan, menggunakan sumber air bersih dari sumur, dan fasilitas jamban 

yang dipakai secara bersama-sama. TPA Sukawinatan dijadikan area bermain dan 

tempat jajan bagi anak. Rumah warga pun terletak dekat dengan titik pembuangan 

sampah.  

1.2 Rumusan Masalah 

Data global menyebutkan lebih dari 1,5 miliyar orang terinfeksi STH dengan 

anak usia pra sekolah dan usia sekolah merupakan kelompok yang paling berisiko. 

Prevalensi infeksi STH di Indonesia bervariasi antara 2,5% - 62%. Kelompok risiko 

paling utama untuk infeksi STH adalah anak-anak. Anak-anak di wilayah TPA 

Sukawinatan sering beraktivitas di sekitar TPA. Ketersediaan air bersih yang 
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kurang layak, sanitasi yang kurang baik, dan kebersihan pribadi anak yang belum 

baik menjadi risiko terhadap infeksi STH. Prevalensi infeksi STH tahun 2017 pada 

anak yang tinggal di sekitar TPA Sukawinatan  sebesar 24,5%, yang termasuk 

prevalensi kategori sedang yang belum sesuai dengan indikator pencapaian target 

program penanggulangan infeksi STH. Sehingga perlu dilakukan penelitian untuk 

menganalisis determinan infeksi Soil Transmitted Helminth (STH) pada anak 

berusia 3-12 tahun di TPA Sukawinatan Kota Palembang. Dengan diketahuinya 

determinan, dapat dilakukan pengendalian faktor risiko sebagai upaya 

penanggulangan infeksi STH. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis determinan infeksi STH pada anak usia 3-12 tahun di wilayah 

TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis distribusi frekuensi infeksi STH pada anak usia 3-12 tahun di 

wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang.  

2. Menganalisis distribusi frekuensi usia, jenis kelamin, cuci tangan sebelum 

makan, kebersihan kuku, penggunaan alas kaki, kebiasaan jajan, sarana 

jamban, dan jarak rumah pada anak usia 3-12 tahun di wilayah TPA 

Sukawinatan Kota Palembang. 

3. Menganalisis hubungan antara usia dengan infeksi STH pada anak usia 3-12 

tahun di TPA wilayah Sukawinatan Kota Palembang. 

4. Menganalisis hubungan antara jenis kelamin dengan infeksi STH pada anak 

usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

5. Menganalisis hubungan antara cuci tangan sebelum makan dengan infeksi STH 

pada anak usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

6. Menganalisis hubungan antara kebersihan kuku dengan infeksi STH pada anak 

usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

7. Menganalisis hubungan antara penggunaan alas kaki dengan infeksi STH pada 

anak usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

8. Menganalisis hubungan antara kebiasaan jajan dengan infeksi STH pada anak 

usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 
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9. Menganalisis hubungan antara sarana jamban dengan infeksi STH pada anak 

usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

10. Menganalisis hubungan antara jarak rumah dengan infeksi STH pada anak usia 

3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

11. Menganalisis faktor risiko dominan yang berpengaruh dalam meprediksi 

infeksi STH pada anak usia 3-12 tahun di wilayah TPA Sukawinatan Kota 

Palembang. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Manfaat dari penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Meningkatkan pengetahuan dan wawasan peneliti terkait determinan infeksi 

STH, terutama pada anak yang berusia 3-12 tahun. 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Menjadi referensi dan pustaka mengenai informasi kesehatan terutama 

kesehatan masyarakat tentang infeksi STH yang diperuntukkan bagi seluruh 

civitas akademika. 

1.4.3 Bagi Masyarakat 

Sebagai informasi untuk masyarakat dalam upaya pencegahan dan 

penanggulangan infeksi STH pada anak. 

1.4.4 Bagi Instansi Terkait 

Diharapkan dapat bermanfaat bagi Institusi terkait yaitu, Dinas Kesehatan 

Kota Palembang untuk menjadi masukan dan pertimbangan dalam 

menyikapi infeksi STH pada anak. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Ruang lingkup untuk penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1.5.1 Jarak Penelitian 

Jarak penelitian ini akan dilaksanakan di wilayah TPA Sukawinatan, yaitu 

RT. 68 RW. 10 Kelurahan Sukajaya Kecamatan Sukarami Kota Palembang. 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilaksanakan pada Juni-Juli 2023. 
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1.5.3 Lingkup Materi 

Lingkup materi dalam penelitian ini adalah tentang determinan 

infeksi Soil Transmitted Helminth (STH) pada anak usia 3-12 tahun di 

wilayah TPA Sukawinatan Kota Palembang. 

 

1.6 Kebaruan Penelitian 

 Kebaruan (novelty) pada penelitian ini yaitu variabel jarak rumah yang 

merupakan variabel yang belum pernah diteliti pada penelitian sebelumnya dalam 

korelasinya terhadap infeksi STH pada anak. 
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