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ABSTRAK

Kondisi sanitasi lingkungan, Personal higiene yang tidak sehat dapat menjadi
pemicu timbulnya keluhan penyakit kulit. Lingkungan fisik terutama air dapat
menjadi wahana transisi oleh virus, bakteri dan jamur penyebab penyakit kulit.
Tujuan penelitian adalah untuk mengetahui hubungan karakteristik individu,
sanitasi lingkungan, Personal higiene masyarakat pemukiman lahan basah Dusun
3 Desa Sungai Lebung Ulu, Ogan Ilir dengan keluhan penyakit kulit. Metode
kuantitatif dengan deskriptik analitik menggunakan pendekatan Cross sectional
digunakan dalam penelitian ini. Sampel berjumlah 94 responden dengan usia >16
tahun dipilih secara Simple random sampling. Data kuantitatif berupa kuesioner
dan wawancara mendalam dianalisis secara univariat serta uji Chi-square untuk
mendapatkan nilai bivariat. Hasil menunjukkan 26 (27,7%) responden mengalami
keluhan penyakit kulit akibat sanitasi lingkungan dan Personal higiene yang
kurang baik. Hasil analisis bivariat menunjukkan ada hubungan signifikan antara
sumber air bersih (p=0,000, PR=2,300) dengan keluhan penyakit kulit, sedangkan
variabel umur (p=0,140), jenis kelamin (p=1,000), pendidikan terakhir (p=0,336),
status pekerjaan (p=0,888), penggunaan jamban (p=0,558), kebiasaan mandi
(p=0,456), Kebiasaan CTPS (p=1,000) dan kebiasaan mengganti pakaian
(p=0,811) tidak berhubungan dengan keluhan penyakit kulit. Disimpulkan
perilaku menggunakan sumber air yang tidak memenuhi syarat dan menggunakan
secara langsung untuk aktivitas seperti mandi, mencuci berisiko menyebabkan
keluhan penyakit kulit pada masyarakat pemukiman lahan basah Dusun 3 Desa
Sungai Lebung Ulu, Ogan llir. Disarankan masyarakat meningkatkan Personal
higiene dan menjaga sanitasi lingkungan agar terhindar dari penyakit kulit.

Kata Kunci  : Keluhan Penyakit Kulit, Sanitasi Lingkungan, Personal Higiene
Kepustakaan : 77 (2001-2024)
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ABSTRACT

Unhealthy environmental sanitation and personal hygiene conditions can trigger
skin disease complaints. The physical environment, especially water, can be a
vehicle for transition by viruses, bacteria and fungi that cause skin diseases. The
purpose of the study was to determine the relationship between individual
characteristics, environmental sanitation, and personal hygiene of the wetland
settlement community of Dusun 3 Sungai Lebung Ulu Village, Ogan Ilir with
complaints of skin diseases. Quantitative method with descriptive analytic using a
cross sectional approach was used in this study. A sample of 94 respondents aged
>16 years was selected by simple random sampling. Quantitative data in the form
of questionnaires and in-depth interviews were analyzed univariate and chi-square
test to obtain bivariate values. The results showed that 26 (27,7%) respondents
experienced complaints of skin diseases due to poor environmental sanitation and
personal hygiene. The results of bivariate analysis showed there was a significant
relationship between clean water sources (p=0,000, PR=2,300) and skin disease
complaints, while the variables of age (p=0,140), gender (p=1,000), last education
(p=0,336), employment status (p=0,888), toilet use (p=0,558), bathing habits
(p=0,456), CTPS habits (p=1,000) and changing clothes habits (p=0,811) were not
related to skin disease complaints. It is concluded that the behavior of using
unqualified water sources and using them directly for activities such as bathing
and washing risks causing skin disease complaints in the wetland settlement
community of Dusun 3 Sungai Lebung Ulu Village, Ogan lIlir. It is recommended
that the community improve personal hygiene and maintain environmental
sanitation to avoid skin diseases.

Keywords: Skin Disease Complaints, Environmental Sanitation, Personal Hygiene
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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Tujuan pembangunan berkelanjutan (SDGS) pada point ke 6 yaitu berupa
akses sanitasi dan air bersih yang harus dicapai dunia hingga tahun 2030. Sanitasi
lingkungan merupakan upaya pengendalian faktor fisik di lingkungan seseorang
yang bisa menimbulkan dampak negatif terkait kesehatan, perkembangan fisik,
dan kekuatan tubuh manusia (Fattah, 2019). Masalah kesehatan kulit dapat
disebabkan oleh sanitasi lingkungan yang tidak sehat. Hal tersebut diketahui
karena lingkungan fisik terutama air dapat menjadi wahana transisi oleh virus,
bakteri dan jamur penyebab penyakit kulit sebelum terkontak langsung maupun
tidak langsung pada manusia. Faktor lingkungan yang telah terbukti berkontribusi
menyebabkan timbulnya penyakit kulit. Hal ini mencakup ketersediaan sumber air
minum bersih, keberadaan toilet rumah tangga, sistem pengolahan air limbah
(SPAL), kondisi rumah (jenis lantai, ventilasi, dan lain-lain), dan keberadaan
hewan atau vektor penyakit di dalam rumah (Zahtamal et al., 2022).

Selain itu, seseorang dengan perilaku Personal hygiene yang tidak baik
cenderung lebih mudah terkena penyakit kulit. Praktik memelihara diri untuk
mencegah timbulnya penyakit dikenal dengan Personal hygiene. Perilaku
Personal hygiene meliputi menjaga kesebersihan tubuh seperti mandi, menggosok
gigi, mencuci tangan pakai sabun, serta memakai pakaian yang bersih (Radila,
2022). Penyakit kulit juga dapat disebabkan oleh faktor fisik, bahan kimia,
mikrobiologi, suhu udara, kebersihan lingkungan dan daya tahan tubuh yang
kurang (Ariga, 2019).

Keluhan tentang keluhan penyakit kulit merupakan hal yang sering terjadi
karena kulit merupakan organ luar tubuh manusia yang rentan terhadap berbagai
penyakit. Lingkungan yang tercemar, suhu yang panas dan lembab, kebersihan
yang buruk terutama pada kulit, rambut, dan kuku, terlalu sering mandi, serta
kondisi ekonomi yang buruk merupakan beberapa faktor yang menyebabkan

tingginya prevalensi penyakit kulit (Sumardi et al., 2021).
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Angka kejadian penyakit kulit semakin meningkat, dan menurut Profil
Kesehatan Indonesia 2015, penyakit kulit menduduki peringkat ketiga dari 10
penyakit terbanyak di rumah sakit di seluruh Indonesia dengan 192.414
kunjungan, 122.076 kunjungan baru, dan 70.338 kunjungan lama (Kementerian
Kesehatan RI, 2016). Menurut profil kesehatan Indonesia tahun 2018, ada 64.557
kasus baru dan 115.000 kunjungan rawat jalan dengan penyebab penyakit kulit.
Hal ini menunjukkan bahwa penyakit kulit semakin umum dan tersebar luas di
Indonesia. Penyakit kulit termasuk dalam 10 kategori penyakit terbanyak di Kota
Palembang pada tahun 2017, yaitu peringkat ke-6 dengan 31.808 kasus, dan
peringkat ke-4 pada tahun 2018 dengan 73.600 kasus. Pada tahun 2019, kejadian
penyakit kulit sebanyak 12.140 kasus, atau peringkat ke-8 (Dinas Kesehatan Kota
Palembang, 2019). Kejadian penyakit kulit menempati daftar sepuluh penyakit
terbanyak di puskesmas Kabupaten Ogan Ilir. Sebanyak 14.995 kunjungan
penyakit kulit alergi dan penyakit kulit menular pada tahun 2011 (Dinas
Kesehatan Ol, 2012).

Faktor-faktor yang mempengaruhi tingginya kejadian masalah kesehatan
kulit antara lain buruknya sanitasi lingkungan dan Personal hygiene serta kualitas
air. Berdasarkan penelitian yang di lakukan (Sonia et al., 2024) menunjukkan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara kebersihan tangan dan kuku,
kebersihan kulit, sumber air bersih dan tempat pembuangan limbah dengan
kejadian penyakit kulit. Adapun penelitian yang dilakukan oleh (Marici et al.,
2018) menunjukkan kualitas air sungai Siak Kecamatan Rumbai Pesisir dari hasil
pemeriksaan parameter kimia, fisika telah melebihi syarat yang telah di tetapkan
Peraturan Pemerintah Nomor 82 Tahun 2001. Air Sungai Siak tercemar dan
masyarakat yang paling banyak mengalami masalah kulit adalah perempuan
(53,3%), disusul kelompok usia 0-5 tahun (45,4%) dan anak sekolah dasar
(55,5%).

Wilayah Kabupaten Ogan Ilir memiliki hamparan dataran rendah berawa
yang sangat luas tersebar di setiap kecamatan. Wilayah daratan Kabupaten Ogan
Ilir mencapai 65% dan wilayah rawa-rawa dan berair sekitar 35% (Profile
Kabupaten Ol, 2022). Masyarakat Kecamatan Pemulutan Selatan Sebagian besar

tinggal dan menetap di Lahan Basah. Pemukiman lahan basah adalah
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keberagaman lahan rawa, pemukiman lahan basah dapat dimanfaatkan sebagai
tempat tinggal manusia (Abdurrahman et al., 2020). Buruknya kondisi lingkungan
hidup dapat terlihat dari masih sedikitnya jumlah penduduk yang dapat mengakses
pelayanan air minum, pembuangan limbah, pembuangan sampah, perumahan
yang tidak layak huni, serta pembuangan limbah cair yang tidak memenuhi syarat
(Agungnisa, 2019). Selain dampak negatif pada kualitas lingkungan, perilaku
manusia yang tidak sehat seperti buang air besar di sungai, mencuci di sungai dan
membuang sampah sembarangan dapat memengaruhi kesehatan manusia,
terutama kondisi kulit (Widiastuti, 2019).

Kecamatan Pemulutan Selatan terdiri dari 15 Desa, salah satunya yaitu
Desa Sungai Lebung Ulu terdapat tiga dusun, yang berpemukiman di lahan lahan
basah yaitu pada dusun 3. Hasil pengamatan sumber air minum masyarakat Dusun
3 berasal dari sumur dan sungai yang terendam air saat banjir. Keadaan sumur dan
air sungai terlihat keruh, air berwarna coklat, permukaan air bergetah, sampah ikut
tergenang air dan kualitas air buruk. Pada musim hujan pemukiman lahan basah
akan tergenang air pada kurun waktu yang cukup lama sekitar 4 sampai dengan 6
bulan, pada saat itulah masyarakat memanfaatkan air sungai tersebut secara
langsung seperti mencuci, mandi, kakus (MCK) hingga membuang sampah
langsung dilakukan di lahan basah tersebut serta sebagian Masyarakat juga
memanfaatkan air sungai untuk bernelayan. Dari segi kesehatan, beberapa orang
menderita gejala seperti kulit bersisik, gatal-gatal, flu, nyeri dan diare. Masyarakat
umumnya masih mengganggap penyakit kulit sebagai penyakit biasa dan tidak
perlu dikhawatirkan, sehingga pengobatan cukup membeli dan menggunakan obat
warung seperti salep. Biasanya akan memeriksakan diri ketempat pelayanan
kesehatan atau bidan saat kondisi sakit sedang parah saja. Sebagian masyarakat
masih sering berobat ke tempat pelayanan tradisional diantaranya dukun pijat dan
orang pintar, sehingga data pada Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas)
Pemulutan Selatan dan bidan desa, penyakit kulit bukan penyakit yang tertinggi.

Berdasarkan uraian diatas, penulis berminat untuk menganalisis sanitasi
lingkungan dan Personal hygiene yang mempunyai frekuensi keluhan penyakit
kulit pada masyarakat di pemukiman lahan basah di Dusun 3 Desa Sungai Lebung

Ulu Kecamatan Pemulutan Selatan, Ogan Ilir tahun 2024.
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1.2 Rumusan Masalah

Hasil observasi untuk kondisi lingkungan di Dusun 3 Desa Sungai Lebung
Ulu Pemulutan Selatan menunjukkan tidak sehatnya lingkungan di sekitar wilayah
tersebut. Buruknya kondisi lingkungan tersebut mempengaruhi Personal hygiene
dari masyarakat yang berdampak munculnya gangguan kesehatan seperti keluhan
penyakit kulit. Maka hal tersebut perlu untuk dilakukan penelitian bagaimana
hubungan antara sanitasi lingkungan dan Personal hygiene dengan keluhan
penyakit kulit pada masyarakat pemukiman lahan basah Dusun 3 Desa Sungai

Lebung Ulu Pemulutan Selatan, Ogan llir.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Menganalisis apakah memiliki hubungan antara sanitasi lingkungan dan
Personal higiene masyarakat pemukiman lahan basah Dusun 3 Desa Sungai

Lebung Ulu, Ogan llir dengan keluhan penyakit kulit.

1.3.2 Tujuan Khusus

a. Menganalisis sumber kejadian keluhan penyakit kulit pada masyarakat
yang tinggal di pemukiman lahan basah Dusun 3 Desa Sungai Lebung
Ulu, Pemulutan Selatan, Ogan llir.

b. Menganalisis karakteristik individu mencakup (umur, jenis kelamin, status
pekerjaan dan pendidikan) dari masyarakat yang tinggal di Dusun 3 Desa
Sungai Lebung Ulu, Pemulutan Selatan, Ogan Ilir.

c. Menganalisis sanitasi lingkungan mencakup (sumber air bersih,
pengelolaan jamban, pengelolaan sampah dan sistem pembuangan air
limbah) pada tempat tinggal masyarakat Dusun 3 Desa Sungai Lebung
Ulu, Pemulutan Selatan, Ogan llir.

d. Menganalisis Personal hygiene mencakup (kebiasaan mandi, kebiasaan
CTPS dan kebiasaan mengganti pakaian) dari masyarakat yang tinggal di
pemukiman lahan basah Dusun 3 Desa Sungai Lebung Ulu, Pemulutan
Selatan, Ogan llir.
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e. Menganalisis hubungan sanitasi ligkungan dengan keluhan penyakit kulit
pada masyarakat yang tinggal di Dusun 3 Desa Sungai Lebung Ulu,
Pemulutan Selatan, Ogan Ilir.

f.  Menganalisis hubungan Personal hygiene dengan keluhan penyakit kulit
pada masyarakat yang tinggal di Dusun 3 Desa Sungai Lebung Ulu,
Pemulutan Selatan, Ogan llir.

g. Menganalisis karakteristik individu dengan keluhan penyakit kulit pada
masyarakat yang tinggal di Dusun 3 Desa Sungai Lebung Ulu, Pemulutan

Selatan, Ogan llir.

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Mahasiswa

a. Memenuhi persyaratan menyelesaikan tugas akhir untuk memperoleh
gelar Sarjana Kesehatan Lingkungan.

b. Peningkatan pemahaman, pengetahuan dan pengalaman lapangan,
meningkatkan kemampuan untuk menganalisis masalah teruma keluhan
penyakit kulit masyarakat di pemukiman lahan basah.

c. Sebagai pengalaman serta pembelajaran langsung turun ke lapangan.

1.4.2 Bagi Masyarakat

Penulis berharap penelitian ini memberikan makna baru bagi bidang
kesehatan masyarakat sebagai sarana penyebarluasan ilmu pengetahuan dan upaya
preventif terkait kebersihan lingkungan dan kebersihan diri terhadap keluhan kulit

di masyarakat.

1.4.3 Bagi Pemerintah

Diharapkan penelitian ini dapat menjadi sumber ide dan masukan yang
membangun bagi instansi terkait baik pemerintah maupun swasta, serta
masyarakat umum dalam upaya pencegahan atau informasi mengenai sanitasi
lingkungan dan higiene perorangan yang baik dalam mengurangi kejadian
keluhan penyakit kulit pada masyarakat pemukiman lahan basah Dusun 3, Desa

Sungai Lebung Ulu, Kecamatan Pemulutan Selatan, Ogan llir.
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1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Lokasi

Berlokasi di Dusun 3 Desa Sungai Lebung Ulu Kecamatan Pemulutan
Selatan, Ogan llir (Ol) dan dilaksanakan di rumah-rumah masyarakat yang

menetap di lahan basah.

1.5.2 Lingkup Waktu
Penelitian ini dilakukan di bulan Februari-Agustus 2024.

1.5.3 Lingkup Materi

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan Cross sectional
untuk mengetahui hubungan antara sanitasi lingkungan dan Personal hygiene
masyarakat pemukiman lahan basah dengan keluhan penyakit kulit di Dusun 3
Desa Sungai Lebung Ulu, Kecamatan Pemulutan Selatan, Ogan llir.
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