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ABSTRAK  

Keputihan merupakan salah satu masalah kesehatan reproduksi yang 

sering dialami oleh remaja putri. Perilaku menjaga kebersihan genitalia (Perineal 

Hygiene) yang kurang baik dapat memicu terjadinya keputihan pada remaja putri. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perilaku perineal hygiene terhadap 

Keputihan patologis (Flour Albus) remaja putri tingkat menengah atas di Pondok 

Pesantren Raudhatul Ulum Indralaya. Penelitian ini merupakan jenis penelitian 

kuantitatif dan menggunakan desain studi Cross sectional dengan 124 sampel 

remaja putri tingkat menengah atas kelas X dan XI. Teknik pengambilan sampel 

yaitu dengan cara Multistage sampling. Data dikumpulkan melalui wawancara 

menggunakan kuesioner. Analisis data dilakukan menggunakan uji chi square. 

Hasil penelitian menunjukan 33.1% remaja memiliki perilaku perineal hygiene 

yang kurang. Remaja putri yang pernah mengalami keputihan sebanyak 58.1% 

Remaja. Sedangkan remaja putri yang memilki perilaku perineal hygiene kurang 

serta mengalami keputihan sebanyak 36.6%. Sebanyak 58.1% remaja yang 

mengalami keputihan terpapar pada air bersih yang kurang saniter. Hasil uji 

statistik di peroleh niai signifikansi p-value 0.001. Kesimpulan, Ada hubungan 

antara perilaku perineal hygiene dengan keputihan (Flour Albus) pada remaja 

putri tingkat menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul ulum Indralaya. 

Tidak ada hubungan yang signifikan antara sanitasi air bersih dan keputihan 

(Flour Albus). Saran penelitian ini sebaiknya yayasan pondok pesantren dapat 

mengadakan poskestren, pusat konseling dan kontroling terhadap sumber air 

bersih.  
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Kepustakaan: 84 (1982-2017)   

 

 

 

 

 

 



 

iii 
 

OCCUPATIONAL SAFETY AND HEALTH/ENVIROMENTAL HEALTH 

PUBLIC HEALTH FACULTY  

SRIWIJAYA UNIVERSITY  

 

Skripsi,           Mey 2018  

Nurhicmah Marisa Putri  

ANALYSIS OF PERINEAL HYGIENE BEHAVIOR AND WATER 

SANITATION ASSOCIATED TO WHITE VAGINAL DISCHARGE 

(FLOUR ALBUS) AMONG HIGH SCHOOL GIRLS IN RAUDHATUL 

ULUM ISLAMIC BOARDING SCHOOL INDRALAYA  

xv-102 Pages, 15 tables, 10 pictures and 10 attachments  

ABSTRACT  

White vaginal discharge is one of the reproductive health problems that 

commonly experienced by adolescent girls. Poor behavior of genital hygiene 

(Perineal Hygiene) can lead to white vaginal discharge in adolescent girls. The 

aim of this study was to analyze perineal hygiene behavior associated to white 

vaginal discharge occurrence (Flour Albus) among high school girls in Raudhatul 

Ulum Islamic Boarding School Indralaya. This study was quantitative research 

and used cross sectional study design, with 124 sample of class X and XI high 

school girls. Sampling technique was used multistage sampling. Data was 

collected through interview using questionnaire. Data analysis was conducted 

using chi square test. Results showed that 33.1% of adolescent girls had poor 

perineal hygiene behavior. Adolescent girls who suffered white vaginal discharge 

were 58.1%. Meanwhile, adolescent girls who had poor perineal hygiene as well 

as suffered white vaginal discharge were 36.6%. 58.1% adolescent girl with white 

vaginal discharge exposed to poor water sanitation. The test result obtained p-

value 0.001. Conclusion, There was significant association of perineal hygiene 

behavior and white vaginal discharge among high school girls in Raudhatul Ulum 

Islamic Boarding School Indralaya. There was no significant association between 

water sanitation and white vaginal discharge. The recomandation of this research 

that the management of institution should conduct poskestren, conduct 

reproductive health counseling and Quality Control of clean water resources.   

Key words: white vaginal discharge, flour albus, perineal hygiene  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

 Kesehatan merupakan kebutuhan dasar bagi manusia dan menjadi unsur 

terpenting terciptanya suatu produktivitas. Salah satu unsur kesehatan yang 

terpenting diantaranya adalah kesehatan reproduksi. Kesehatan reproduksi 

berdasarkan PP no 61 tahun 2014 merupakan suatu keadaan sehat baik secara 

fisik, mental dan sosial secara utuh tidak hanya semata-mata terbebas dari 

penyakit atau kecacatan yang berkaitan dengan sistem, fungsi dan proses 

reproduksi. Berdasarkan struktur organ reproduksi dan fungsinya, wanita 

memiliki kerentanan dalam sistem reproduksi sehingga menjadi sorotan utama 

pada isu-isu kesehatan reproduksi terutama pada infeksi genetalia.  

Berdasarkan data WHO tahun 2015 kesehatan reproduksi termasuk dalam 

2 teratas permasalahan kesehatan wanita. Sekitar 100 juta wanita di dunia 

terekspos infeksi genitalia termasuk diantaranya vaginosis dan kejadian 

keputihan. Terdapat lebih dari 75% wanita di dunia pernah mengalami keputihan 

setidaknya sekali dalam hidupnya (Sevil et al., 2013). Pada tahun 2013 negara-

negara di Asia menunjukan prosentase kejadian keputihan sebanyak 76% (Setiani, 

2014). Selain itu, 75% wanita Indonesia pernah mengalami keputihan minimal 

satu kali dalam hidupnya dan 45% diantaranya bisa mengalami keputihan 

sebanyak dua kali atau lebih. Keputihan (Leukor/flour albus) termasuk kondisi 

yang sulit untuk diobati atau di hilangkan karena etiologinya yang tidak pasti. 

Etiologi keputihan sangat kompleks dan tidak dipahami dengan baik. Hal ini 

dikarenakan perubahan pada epitel vagina, Perubahan pada flora bakteri normal 

dan pH sekresi vagina menjadi predisposisi keputihan (Abid et al., 2016).  

Keputihan merupakan infeksi yang sering dialami oleh sebagian besar 

wanita. Keputihan dibagi menjadi dua macam yaitu keputihan fisiologis dan 

keputihan patologis. Keputihan fisiologis merupakan keadaan normal yang terjadi 

karena berjalannya fungsi reproduksi, proses fisiologi tubuh dan dampak 

hormonal. Sedangkan keputihan patologis adalah gangguan dan infeksi dari organ   
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reproduksi yang bersifat abnormal. Rasa gatal pada penderita keputihan dapat 

menyebabkan lesi (lecet) pada sekitar kulit genetalia akibat garukan yang 

dilakukan. Kondisi keputihan patologis inilah yang merupakan dampak dari 

infeksi microorganism dalam sistem reproduksi wanita sehingga menjadi 

permasalahan kesehatan. Keputihan patologis yang terjadi secara berlebihan dan 

terus menerus dapat menjalarkan infeksinya sampai ke organ interna reproduksi 

terutama tuba falopi sehingga menyebabkan kerusakan organ dan dapat 

mengakibatkan terjadinya kemandulan (infertilitas) serta kehamilan ektopik atau 

hamil di luar kandungan (Rahmawati, Arista Citra; Agustini, 2014). 

Lebih dari 70% wanita Indonesia mengalami keputihan yang disebabkan 

karena jamur (Candida albican) dan parasit atau protozoa (Trichomonas 

vaginalis).  Jumlah tersebut berbeda dengan angka keputihan yang disebabkan 

oleh invasi mikroorganisme di Eropa yang hanya sebesar 20% dan sebanyak 40-

50% akan mengalami kekambuhan (Monalisa Dkk, 2012). Hal tersebut selain 

dikarenakan sanitasi lingkungan juga karena negara Indonesia merupakan negara 

dengan iklim tropis dan memiliki tingkat kelembaban yang tinggi (Novrinta, 

2011).  Infeksi yang disebabkan oleh jamur Candida albican juga dapat 

menyebabkan manivestasi lanjutan berupa kandidiasis vaginitis yang berpotensi 

masuk dalam aliran darah sehingga dapat menyebabkan masalah pada organ 

lainnya seperti usus dan tenggorokan (Mutiawati, 2016). Sehingga, menjaga 

kebersihan lingkungan dan kebersihan diri atau personal hygiene sangat penting 

untuk menghindari Infeksi. Salah satu bahasan dari bagian personal hygiene yang 

membahas tentang kebersihan genetalia adalah perineal hygiene.  

 Perineal hygiene merupakan suatu konsep kebersihan diri terutama area 

genetalia. Dalam menjaga kesehatan reproduksi diperlukan praktik perineal 

hygiene yang baik dan benar untuk menghindari terjadinya infeksi pada organ 

reproduksi terutama keputihan. Masalah keputihan adalah masalah yang banyak 

dialami oleh wanita terutama remaja putri. Keputihan pada remaja menyebabkan 

perasaan tidak nyaman dan mengganggu aktivitas remaja yang padat serta 

masalah psikologis seperti perasaan rendah diri yang dapat menyebabkan 

performa dari remaja tersebut menurun (Putri, 2013).  
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Remaja merupakan fase awal dimana fungsi-fungsi reproduksi berada 

dalam proses pengembangan dan pematangan. Oleh karena itu, pengetahuan sikap 

dan perilaku terhadap perineal hygiene sangat penting bagi remaja putri. 

Berdasarkan Berdasarkan UU no 61 tahun 2014 tentang kesehatan reproduksi, 

pemerintah memberikan perhatian tersendiri terhadap kesehatan reproduksi untuk 

menjamin pemenuhan hak kesehatan reproduksi setiap orang terutama pada 

remaja karena kesehatan reproduksi menjadi permasalah yang serius sepanjang 

hidup dan mempengaruhi kualitas dan perkembangan penduduk. Hal ini menjadi 

salah satu hambatan bagi remaja-remaja yang menempuh pendidikan yang 

mewajibkannya tinggal di asrama dan sangat jarang mendapatkan informasi-

informasi dari luar terutama mengenai perineal hygiene yang benar. 

Berdasarkan penelitian (Novrinta, 2011) remaja SMA 4 Semarang yang 

mengalami keputihan sebanyak 96.9% serta 82.8% mengalami keputihan dan 

memiliki pengetahuan kurang mengenai perineal hygiene. Pada penelitian 

Adawiyah tahun 2015 remaja SMAN Se-Derajat diwilayah Tanggerang Selatan 

menunjukkan sebanyak 543 orang (53.3%) menderita keputihan patologis dengan 

77.3% pengetahuan perineal hygiene yang rendah, 48.1% sikap negatif dan 40.7% 

perilaku negatif. Selain itu, pada penelitian Setiani tahun 2015 sebanyak 59,6% 

remaja Putri Ponpes Al-munawwir Yogyakarta menunjukkan 59.6% mengalami 

keputihan Patologis, penelitian Indriyani 2012 sebanyak 95% remaja MA Al-

Hikmah Aeng Deke Bluto keputihan patologis, penelitian Suhartami tahun 2014 

di ponpes Darut Taqwa Mojokerto sebanyak 71% remaja putri mengalami 

keputihan patologis dan penelitian Abrori tahun 2017 sebanyak 63.8% memiliki 

pengetahuan perineal hygiene yang rendah dan mengalami keputihan patologis. 

Sedangkan berdasarkan penelitian Prahatamaputra tahun 2009, 53.3% siswa 

mengalami keputihan patologis karena kandungan Candida albican dalam air 

bersih yang di gunakan sebagai sarana sanitasi.  

Jamur jenis  Candida albican penyebab keputihan patologis merupakan 

yang paling patogen dari jenis Candida lainnya. Candida albican merupakan 

salah satu flora normal di sekitar genetalia. Pada kondisi lingkungan tertentu 

dengan personal hygiene dan sanitasi lingkungan yang rendah, jamur ini dapat 

memperbanyak diri hingga menjadi penyebab masalah kesehatan. Jamur  Candida 
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albican tumbuh dengan cepat pada kondisi yang hangat dan lembab dengan suhu 

25-37 
0
C dan mempunyai pH asam/pH 5,6 sedangkan pH normal genetalia wanita 

adalah pH 3, 5-4, 5. Kondisi lingkungan yang berubah dapat mempengaruhi 

kelembaban dan pH tubuh individu (terutama bagian genetalia) dan hal ini 

menyebabkan jamur cenderung berkembang biak secara cepat serta dalam jumlah 

yang banyak (Monalisa Dkk, 2012). 

Berdasarkan penelitian abrori terdapat hubungan penggunaan toilet umum 

dengan kejadian keputihan patologis (P=0.021). Berdasarkan penelitian yang sama 

menunjukkan kebersihan air dan cara penggunaan toilet umum juga dapat 

menyebabkan infeksi mikroorganisme seperti Candida albican ataupun 

Trichomonas vaginalis (Abrori. Hermawan, 2017). Jamur Candida albican tidak 

hanya tumbuh pada tubuh manusia tetapi juga hidup atau tumbuh di alam bebas. 

Jamur Candida albican juga ditemukan di tanah, kotoran binatang dan air. Air 

yang tergenang di toilet umum mengandung 70% jamur Candida, sedangkan air 

yang mengalir dari keran toilet umum mengandung kurang lebih 10-20% jamur 

pemicu rasa gatal bahkan keputihan. Air yang terkontaminasi Candida Albican 

juga dapat mempengaruhi kejadian keputihan patologis (Prahatamaputra, 2009).  

Berdasarkan Peraturan Mentri Kesehatan RI No 32 tahun 2017 tentang 

pemenuhan persyaratan kesehatan air bersih yang digunakan harus memenuhi 

persyaratan fisik, kimia, mikrobiologi dan radioaktif. Penggunaan air dengan 

kontaminasi mikroorganisme serta kadar pH tertentu sebagai sarana 

membersihkan tubuh dan bagian genetalia dapat mempengaruhi infeksi dan 

mempengaruhi pH genetalia. Selain faktor lingkungan, tata cara dan perilaku 

penggunaan air pada bagian genetalia juga dapat mempengaruhi kontaminasi 

ataupun infeksi mikroorganisme pada tubuh terutama daerah genetalia yang 

sangat rawan dan sensitif (Azizah, 2015). Berdasarkan penelitian Azizah 2015 

Keputihan dialami oleh remaja puteri yang berumur 15-24 tahun yaitu sekitar 

31,8%. Hal ini, menunjukkan remaja memiliki risiko terhadap keputihan patologis 

terutama remeja yang tidak terpapar pada informasi-informasi seputar kesehatan 

reproduksi.  

Pondok pesantren merupakan institusi pendidikan berbasis agama yang 

menerapkan full day school dan asrama (boarding school). Kebanyakan 
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siswa/remaja putri mengaku belum mendapatkan informasi mengenai kesehatan 

reproduksi dari sekolah serta belum adanya unit konseling yang dapat 

meningkatkan pengetahuan remaja putri mengenai perineal hygiene dan kesehatan 

reproduksi. Peraturan pondok pesantren yang melarang santri dan santriwati 

membawa atau menggunakan alat elektronik pribadi seperti handphone dan media 

lainnya membuat santri dan santriwati terbatasi lingkup informasi yang 

didapatkannya dari luar asrama atau pesantren.  

Pondok Pesantren Raudhatul Ulum Sakatiga Indralaya adalah salah satu 

pondok pesantren terbesar di Sumatera Selatan yang memiliki 8 institusi 

pendidikan yang bernaung didalamnya. Terdapat lebih kurang 2000 Santri/wati 

didik Pondok Pesantren Raudhatul Ulum yang tersebar di beberapa asrama dalam 

tiga walayah/kampus yaitu kampus A, Kampus B dan Kampus C serta pembedaan 

wilayah santriwan dan santriwati. Pada masing-masing kampus putra dan putri 

disediakan klinik kesehatan, namun kebanyakan siswa/siswi lebih memilih 

memeriksakan kesehatannya yang bersifat pribadi dan serius pada pelayanan 

kesehatan di luar pesantren sehingga, banyak kasus dan kejadian penyakit yang 

tidak terdaftar di klinik kesehatan pesantren.  

Berdasarkan observasi yang dilakukan, 7 dari 10 remaja putri/santriwati 

masih belum mengetahui mengenai cara menjaga kebersihan organ genetalia dan 

belum menerapkan cara menjaga kebersihan organ genetalia yang baik 

berdasarkan Depkes RI tahun 2007 dan 2010. Tujuh dari sepuluh remaja 

putri/santriwati membasuh organ genetalia dengan arah yang berlawanan dari cara 

yang benar, tidak mengeringkan area genetalia setelah membasuhnya, 

menggunakan air tergenang untuk membasuh organ genetalia, belum pernah 

mencukur bulu kemaluan, menggunakan pakaian dalam yang tidak berbahan 

katun dan ketat, rata-rata mengganti pembalut 2 kali satu hari dan seluruhnya 

menggunakan kamar mandi/toilet umum serta beberapa diantaranya menggunakan 

celana berlapis. Perilaku mengenai perineal hygiene yang tidak sesuai dengan 

standar Depkes RI, berdasarkan penelitian Abrori 2017 dapat meningkatkan risiko 

terjadinya keputihan patologis akibat infeksi karena personal hygiene yang buruk. 

Terdapat 6 titik lokasi kamar mandi atau toilet umum dalam satu wilayah 

kampus pondok pesantren yang digunakan oleh seluruh santri/wati yang 
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asaramanya berada pada kampus tersebut secara bersama-sama/umum. Selain itu 

belum adanya jadwal rutin pengurasan bak penampungan air yang diterapkan 

pada masing-masing kamar mandi atau toilet yang dapat memungkinkan 

pertumbuhan bakteri dan jamur dalam kolah penampungan dan air bersih.  

Santriwati/remaja putri yang berusia 14-18 tahun di dominasi oleh 

santriwati/remaja putri tingkat menengah atas yang terdiri dari santriwati 

Madratsah Aliyah dan SMA IT RU. Pada usia remaja 14-18 tahun perineal 

hygiene praktis sangat dibutuhkan meskipun bukan merupakan masa awal 

perkembangan reproduksi namun pada masa inilah pematangan reproduksi dan 

sensitifitas genetalia terhadap kuman dan bakteri meningkat.  

Berdasarkan pemaparan sebelumnya maka, perlu dilaksanakan penelitian 

mengenai hubungan perineal hygiene dan sanitasi air bersih terhadap keputihan 

pada santriwati/siswa menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul Ulum 

Indralaya. Selain itu juga akan diteliti tentang sanitasi lingkungan yang 

berhubungan dengan kekeputihan. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan Survei yang telah di lakukan di Pondok Pesantren Raudhatul 

Ulum 10 dari 10 siswi (100%) belum mengerti mengenai keputihan patologis/ 

Keputihan abnormal, 60% siswi belum dapat membedakan antara keputihan 

patologis dan fisiologis serta 7 diantaranya mengaku belum mendapatkan 

informasi tersebut dari sekolah. Dua puluh persen diantaranya mengatakan pernah 

mengalami keluarnya sekret berwarna kuning kehijauan, serta 30% pengalami 

keluarnya sekret berwarna putih pekat. Satu diantara 10 siswi yang di wawancara 

singkat mengerti tentang penggunaan pentyliner. Dari ke 10 orang tersebut belum 

mengetahui dampak negatif terjadinya keputihan patologis dan infeksinya. 

Remaja putri yang tinggal di asrama Pondok Pesantren Raudhatul Ulum lebih 

banyak berinteraksi dengan teman sebaya, jauh dari keluarga dan sangat jarang 

terpapar informasi dari luar karena penggunaan media komunikasi yang dibatasi. 

Selain itu, belum adanya konseling mengenai kesehatan reproduksi yang dapat 

membantu siswa menerima informasi mengenai kesehatan reproduksi. Hal 

tersebut mengakibatkan adanya kemungkinan terjadinya keputihan patologis yang 
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disebabkan oleh perilaku menjaga kesehatan reproduksi yang kurang baik 

(perineal hygiene).  

Berdasarkan observasi, kondisi toilet dan bak penampungan dibuat dalam 

bentuk kolah (bak penampungan besar untuk beberapa kamar mandi) digunakan 

secara bersama-sama/Umum. Sedangkan berdasarkan penelitian Prahatamaputra 

(2009) toilet yang digunakan secara bersama-sama dapat memungkinkan 

pertumbuhan jamur terutama candida albican dalam air (Prahatamaputra, 2009). 

Selain itu, Belum adanya standar dan peraturan tertulis mengenai kebersihan 

asrama mengakibatkan santriwati/siswi kurang disiplin dalam menjaga kebersihan 

asrama.  

Remaja putri tingkat menengah atas Pondok Pesantren Raudhatul Ulum 

tinggal dalam jangka waktu yang cukup lama yaitu 3-5 tahun di lingkungan 

asrama pesantren dengan paparan sanitasi lingkungan yang masih kurang baik 

serta sedikitnya sumber informasi mengenai perineal hygiene. Oleh karena itu, 

berdasarkan data dan beberapa penelitian sebelumnya, kurangnya perilaku 

perineal hygiene dan sanitasi air bersih yang kurang saniter menjadi salah satu 

penyebab keputihan (Flour Albus) pada remaja tingkat menengah atas di Pondok 

Pesantren Raudhatul Ulum. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Menganalisis perilaku Perineal Hygiene dan sanitasi air bersih terhadap 

Keputihan (Flour Albus) remaja putri tingkat menengah atas Pondok Pesantren 

Raudhatul Ulum  

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menghitung proporsi keputihan (Flour Albus) pada remaja putri tingkat 

menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul Ulum Indralaya  

2. Menghitung distribusi frekuensi perilaku perineal hygiene remaja putri 

tingkat menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul Ulum Indralaya 

3. Menghitung distribusi frekuensi Sanitasi Air bersih yang digunakan 

remaja putri tingkat menengah atas Pondok Pesantren Raudhatul Ulum 

Indralaya  
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4. Menganalisis hubungan perilaku Perineal Hygine dengan keputihan (Flour 

Albus) remaja putri tingkat menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul 

Ulum Indralaya 

5. Menganalisis hubungan sanitasi air bersih dengan keputihan (Flour Albus) 

pada remaja putri tingkat menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul 

Ulum Indralaya 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

 Memperoleh pengetahuan, wawasan, dan pengalaman baru tentang 

dampak perilaku perineal hygiene dan sanitasi air bersih terhadap keputihan  

(Flour Albus) pada remaja pondok pesantren Raudhatul Ulum. 

 

1.4.2 Bagi Yayasan Pondok Pesantren Raudhatul Ulum 

 Sebagai bahan informasi dan gambaran mengenai penerapan dan perilaku 

perineal hygiene remaja putri tingkat menengah atas dan sanitasi air bersih 

dilingkungan Pondok Pesantren Raudhatul Ulum. Sehingga Hasil dari penelitian 

ini diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan bagi pihak menejemen 

pengembangan pesantren untuk meningkatkan pengetahuan remaja putri tingkat 

menengah atas mengenai perineal hygeiene dan meningkatkan sanitasi air bersih 

sehingga dapat terciptanya lingkungan pesantren dan individu santriwati atau 

remaja putri yang sehat.  

1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

a. Sebagai sarana menjalin kerjasama antara lingkungan perguruan tinggi 

dengan lingkungan Pondok Pesantren  

b. Sebagai sarana literatur fakultas kesehatan masyarakat mengenai perilaku 

perineal hygiene dan sanitasi lingkungan terhadap keputihan pada remaja 

Pondok Pesantren 

1.4.4 Bagi Masyarakat  

 Adapun masyarakat dalam penelitian ini adalah remaja putri tingkat 

menengah atas di Pondok Pesantren Raudhatul Ulum Indralaya.  
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a. Mengetahui informasi mengenai perilaku perineal hygiene yang benar  

b. Dapat melakukan praktik perineal hygiene yang benar dalam kehidupan 

sehari-hari  

c. Meningkatkan kesadaran untuk memperhatikan kebersihan genetalia dan 

menjaga sanitasi air bersih agar tercipta jiwa yang sehat dan nyaman  

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

 Penelitian ini dilaksanakan di Pondok Pesantren Raudhatul Ulum 

Sakatiga, Indralaya. 

1.5.2 Lingkup Materi 

 Lingkup materi pada penelitian ini dibatasi pada Analisis perilaku 

Perineal Hygiene/kebersihan organ genetalia (Pengetahuan, Sikap dan tindakan 

menjaga kebersihan organ genetalia) dan sanitasi air bersih yang mencangkup 

sanitasi air bersih (Kandungan Candida albican dan pH air) dengan keputihan 

(Flour Albus) pada remaja tingkat menegah atas di Pondok Pesantren Raudhatul 

Ulum Sakatiga Indralaya. 

1.5.3 Lingkup Waktu 

 Penelitian ini telah dilaksanakan pada bulan Maret-Mei 2018. 
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