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ABSTRAK 

Sanitasi yang buruk seperti pengolahan tempat sampah yang tidak memadai, jamban tidak 

sehat dan SPAL yang buruk menjadi faktor risiko dalam terjadinya diare pada balita. Data 

dari Puskesmas Sematang Borang menunjukkan 90 kasus diare pada balita dalam periode 

Januari–September 2024. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara 

Sanitasi Lingkungan dan Personal Hygiene dengan kejadian Diare pada balita di wilayah 

kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. Jenis penelitian menggunakan metode 

kuantitatif dengan desain Cross Sectional. Populasi dalam penelitian ini yaitu seluruh balita 

yang bertempat tinggal di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang Palembang. Sampel 

penelitian yaitu sebanyak 103 balita. Teknik pengambilan sampel yaitu Proportional 

Random Sampling. Cara pengambilan data pada penelitian ini yaitu menggunakan data 

primer yang di peroleh dari wawancara menggunakan kuesioner dan lembar observasi. 

Analisis data dilakukan menggunakan uji chi-square dan uji regresi logistik berganda. 

Hasil penelitian menunjukan bahwa terdapat hubungan signifikan antara penggunaan 

tempat sampah (p=0,001), pengolahan air minum (p=0,000), dan perilaku cuci tangan pakai 

sabun (p=0,005) dengan kejadian diare pada balita. Sementara penyediaan air bersih 

(p=0,967), kondisi jamban (p=0,559), kondisi SPAL (p=0,901) dan kebersihan kuku 

(p=1,000) tidak berhubungan signifikan dengan kejadian diare pada balita di Wilayah Kerja 

Puskesmas Sematang Borang Palembang. Hasil uji regresi logistik berganda didapatkan 

faktor dominan terhadap kejadian diare yaitu pengolahan air minum (p=0,001 dan PR 

5,892). Dapat disimpulkan bahwa pengolahan air minum yang tidak memenuhi syarat 

menjadi faktor yang paling menentukan kejadian diare pada balita. 
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ABSTRACT 

Poor sanitation such as inadequate waste management, unhealthy latrines and poor SPAL 

are risk factors for diarrhea in toddlers. Data from the Sematang Borang Health Center 

showed 90 cases of diarrhea in toddlers in the period January–September 2024. This study 

aims to analyze the relationship between Environmental Sanitation and Personal Hygiene 

with the incidence of diarrhea in toddlers in the work area of the Sematang Borang Health 

Center, Palembang. This type of research uses a quantitative method with a Cross 

Sectional design. The population in this study were all toddlers who live in the work area 

of the Sematang Borang Health Center, Palembang. The research sample was 103 

toddlers. The sampling technique was Proportional Random Sampling. The method of data 

collection in this study was using primary data obtained from interviews using 

questionnaires and observation sheets. Data analysis was carried out using the chi-square 

test and multiple logistic regression test. The results of the study showed that there was a 

significant relationship between the use of trash bins (p = 0.001), drinking water treatment 

(p = 0.000), and hand washing behavior with soap (p = 0.005) with the incidence of 

diarrhea in toddlers. Meanwhile, the provision of clean water (p = 0.967), toilet conditions 

(p = 0.559), SPAL conditions (p = 0.901) and nail cleanliness (p = 1.000) were not 

significantly related to the incidence of diarrhea in toddlers in the Sematang Borang 

Palembang Health Center Working Area. The results of multiple logistic regression tests 

obtained the dominant factor in the incidence of diarrhea, namely drinking water treatment 

(p = 0.001 and PR 5.892). It can be concluded that drinking water treatment that does not 

meet the requirements is the most determining factor in the incidence of diarrhea in 

toddlers. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Diare menjadi masalah kesehatan global, World Health Organization 

(WHO) melaporkan bahwa angka kejadian diare di dunia masih menunjukkan 

angka yang cukup tinggi. diare menyebabkan sekitar 443.832 kematian anak di 

bawah usia 5 tahun setiap tahunnya. Secara global, ada sekitar 1,7 miliar kasus diare 

pada anak-anak setiap tahun. Diare disebabkan oleh transmisi fekal-oral dari infeksi 

virus, bakteri, dan parasit, yang mengakibatkan feses menjadi encer, lembek hingga 

cair yang dikeluarkan tiga kali atau lebih perhari (WHO, 2024). 

Diare adalah salah satu penyebab utama kematian balita di Indonesia. 

Penyakit diare di Indonesia menjadi masalah kesehatan yang masih signifikan, 

terutama bagi balita. Berdasarkan Profil Kesehatan Indonesia tahun 2023, 

prevalensi diare untuk seluruh kelompok usia adalah 2%, sedangkan pada balita 

prevalensinya lebih tinggi, yaitu 4,9%. Ini menunjukkan bahwa balita lebih rentan 

diare dibandingkan dengan kelompok usia lainnya (Kemenkes, 2023). 

Menurut laporan Badan Pusat Statistik (BPS) Kota Palembang tahun 2024, 

penyakit diare masih menjadi salah satu masalah kesehatan utama di kota tersebut. 

Data menunjukkan bahwa pada tahun 2024, terdapat 30.535 kasus diare yang 

dilaporkan di Palembang, menjadikannya salah satu penyakit yang paling sering 

diderita oleh masyarakat, Angka ini menunjukkan bahwa diare masih merupakan 

masalah yang cukup serius di wilayah tersebut (BPS, 2024). 

Balita merupakan kelompok usia yang sangat rentan terhadap berbagai 

penyakit, salah satunya adalah diare. Kondisi ini disebabkan karena sistem 

kekebalan tubuh balita belum sepenuhnya berkembang dan kuat seperti pada orang 

dewasa. Pada usia dini, daya tahan tubuh anak-anak belum sepenuhnya matang, 

sehingga mereka lebih mudah terpapar penyakit termasuk diare. Selain itu, faktor 

lain seperti pola makan, kebiasaan hygiene, dan sistem pencernaan yang masih 

dalam tahap perkembangan juga dapat meningkatkan risiko diare (Bolon, 2021). 

Berdasarkan data dari Puskesmas Sematang Borang, kasus diare pada balita 

di wilayah ini menunjukkan angka dari Januari sampai September 2024 sebanyak 

90 orang yang mengalami diare dan terus meningkat setiap tahunnya. Hal ini 
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menjadi masalah kesehatan yang penting untuk segera ditangani, mengingat balita 

adalah kelompok rentan yang lebih mudah mengalami dehidrasi dan komplikasi 

serius akibat diare. Ini juga sejalan dengan kondisi sanitasi di wilayah tersebut yang 

masih memerlukan perbaikan, seperti kualitas penyediaan air bersih, penggunaan 

tempat sampah yang memadai, kondisi jamban, dan sistem saluran pembuangan air 

limbah (SPAL). Selain itu, perilaku personal hygiene masyarakat, terutama dalam 

hal cuci tangan pakai sabun (CTPS) dan kebersihan kuku, sangat berpengaruh 

dalam mencegah penularan diare pada balita. 

Sanitasi yang tidak layak seperti penyediaan bersih yang tidak memadai itu 

berkaitan dengan peningkatan risiko kejadian diare pada balita  (Ballbessy et al., 

2020). Selain itu, penampungan sampah yang tidak dikelola dengan baik dan 

kondisi jamban yang tidak memenuhi standar kesehatan juga merupakan faktor 

risiko penting dalam penyebaran diare (Aolina et al., 2020). Penelitian lebih lanjut 

mengungkapkan bahwa kondisi SPAL yang buruk semakin memperparah risiko ini, 

sebagaimana ditunjukkan oleh penelitian yang menemukan bahwa saluran 

pembuangan air yang tidak memadai meningkatkan kontaminasi lingkungan dan 

menyebabkan peningkatan kasus diare (Rohmah, 2017). 

Penelitian ini diharapkan memberikan gambaran yang jelas tentang faktor 

sanitasi yang paling berpengaruh terhadap diare, serta memberikan rekomendasi 

kebijakan yang relevan bagi pemerintah daerah dalam upaya mengurangi angka 

kejadian diare pada balita. 

1.2 Rumusan Masalah 

Kasus penyakit diare di kota Palembang terus meningkat sampai saat ini dan 

masih menjadi permasalahan utama kesehatan masyarakat terutama pada balita. 

Oleh karena itu, perlu dilakukan penelitian mengenai faktor lingkungan yang 

berperan dalam pengendalian kasus diare. Masalah yang diambil dalam penelitian 

ini adalah apakah terdapat hubungan antara Sanitasi Lingkungan (penyediaan air 

bersih, penggunaan tempat sampah, kondisi jamban, kondisi saluran pembuangan 

air limbah, pengolahan air minum) dan Personal Hygiene (cuci tangan pakai sabun 

(CTPS) dan kebersihan kuku) dengan kejadian Diare pada balita di wilayah kerja 

Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan 

antara Sanitasi Lingkungan dan Personal Hygiene dengan kejadian Diare pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui gambaran kejadian Diare pada balita di wilayah kerja 

Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

2. Mengetahui gambaran Sanitasi Lingkungan (penyediaan air bersih, 

penggunaan tempat sampah, kondisi jamban, kondisi saluran pembuangan 

air limbah, pengolahan air minum) dan Personal Hygiene (cuci tangan pakai 

sabun (CTPS) dan kebersihan kuku) di wilayah kerja Puskesmas Sematang 

Borang, Palembang. 

3. Menganalisis hubungan penyediaan air bersih dengan kejadian diare pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

4. Menganalisis hubungan penggunaan tempat sampah dengan kejadian diare 

pada balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

5. Menganalisis hubungan kondisi jamban dengan kejadian diare pada balita 

di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

6. Menganalisis hubungan kondisi saluran pembuangan air limbah dengan 

kejadian diare pada balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, 

Palembang. 

7. Menganalisis hubungan pengolahan air minum dengan kejadian diare pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

8. Menganalisis hubungan cuci tangan pakai sabun (CTPS) dengan kejadian 

diare pada balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

9. Menganalisis hubungan kebersihan kuku dengan kejadian diare pada balita 

di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 

10. Menganalisis faktor yang paling berpengaruh terhadap kejadian diare pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, Palembang. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

1. Sebagai sarana dalam menerapkan ilmu yang diperoleh selama perkuliahan 

di Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya. 

2. Menambahkan pengetahuan, wawasan, dan pengalaman di bidang 

kesehatan lingkungan yaitu tentang hubungan Sanitasi Lingkungan dan 

Personal Hygiene dengan kejadian Diare pada balita. 

3. Sebagai sarana untuk meraih gelar sarjana Kesehatan Lingkungan 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Dapat memberikan informasi di Bidang Kesehatan Lingkungan bagi 

mahasiswa di dalam maupun di luar Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Sriwijaya. 

2. Dapat digunakan sebagai literatur tambahan mengenai permasalahan Diare. 

3. Dapat dijadikan sebagai referensi dan kajian untuk penelitian selanjutnya. 

1.4.3 Bagi Masyarakat 

Dapat membantu meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya 

sanitasi yang baik untuk mencegah diare pada balita. 

1.5 Ruang Lingkup 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Sematang Borang, 

Kecamatan Sematang Borang, Kota Palembang, Provinsi Sumatera Selatan. 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dimulai dari pembuatan proposal skripsi pada bulan Juni 2024 

kemudian dilanjutkan dengan penelitian lapangan pada bulan Desember 2024 dan 

penyusunan laporan akhir pada bulan Januari-April 2025. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini termasuk dalam bidang ilmu Kesehatan Lingkungan yang 

masuk dalam ruang lingkup materi.
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