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ABSTRACT 

Infection Soil Transmitted Helminths (STH) Affect intake (intake), 

gastrointestinal (digestive), absorption (absorption), and metabolism of food. 

Cumulatively, worms or worm infection may cause harm to the nutritional needs 

due to lack of calories and protein, as well as blood loss. Besides being able to 

inhibit the development of physical, intellectual and labor productivity, lowering 

buffer resilience of the body so easily affected by other diseases(Ministry of 

Health, 2017), This study was an observational analytic study using cross-

sectional design of the study conducted in Seluma. Sample of 140 children who 

are elementary school children aged 9-12 years old and come from five districts. 

Sampling was done by simple random sampling. Data were collected by interview 

and observation. It also conducted a stool examination to determine the worm 

infection. Data were analyzed using SPSS version 19. The results of stool 

examination showed that 37.9% of children experienced a worm infection. 56.4% 

of children were infected with intestinal worms have a poor hand washing habits, 

52.1% of children were infected with intestinal worms have a less good nail 

hygiene and 48.4% of children infected with intestinal worms have a source of 

water is not good. The results of chi square test between worm infection by 

washing hands p value = 0.049 and PR = 2.16; The results of chi square test 

between worm infection with nail hygiene p value = 0.020 and PR = 2.48; The 

results of chi square test between worm infection to a water source p value = 

0.028 and PR 2.30. There is a significant relationship (p <0.05) between the 

virulence hand washing, nail hygiene and water resources with worm infection. 

Children who have a habit of not washing hands 2,167 times the risk of worm 

infections, children who lack clean nail hygiene risk of 2.48 times the experience 

worm infection, as well as children who use the river water resources at risk by 

2.30 times experienced worm infection.  

 

Keywords  : Host, Agent, Environment, Soil Transmitted Helminths (STH),  

primary school children. 
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ABSTRAK 

Infeksi Soil Transmitted Helminths (STH)  Mempengaruhi asupan (intake), 

pencernaan (digestive), penyerapan (absorbsi), dan metabolisme makanan. Secara 

kumulatif, infeksi cacing atau cacingan dapat menimbulkan kerugian terhadap 

kebutuhan zat gizi karena kurangnya kalori dan protein, serta kehilangan darah. 

Selain dapat menghambat perkembangan fisik, kecerdasan dan produktifitas kerja, 

dapar menurunkan ketahan tubuh sehingga mudah terkena penyakit lainya 

(Kemenkes, 2017). Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik 

dengan menggunakan  rancangan studi cross-sectional yang dilakukan di 

Kabupaten Seluma. Sampel berjumlah 140  anak yang  merupakan anak Sekolah 

Dasar usia 9-12 tahun dan berasal dari 5 kecamatan.  Pengambilan sampel 

dilakukan dengan cara simple random sampling. Data dikumpulkan dengan cara 

wawancara dan observasi. Selain itu juga dilakukan pemeriksaan feses untuk 

mengetahui infeksi kecacingan. Data yang diperoleh selanjutnya dianalisis 

menggunakan SPSS versi 19. Hasil pemeriksaan feses didapatkan bahwa 37,9% 

anak mengalami infeksi kecacingan.  56,4% anak yang terinfeksi kecacingan 

mempunyai kebiasaan mencuci tangan kurang baik, 52,1% anak yang terinfeksi 

kecacingan mempunyai kebersihan kuku kurang baik serta 48,4% anak yang 

terinfeksi kecacingan mempunyai sumber air kurang baik. Hasil uji chi square 

antara infeksi kecacingan dengan kebiasaan mencuci tangan didapatkan nilai p= 

0,049 dan PR =2,16 ; Hasil uji chi square antara infeksi kecacingan dengan  

kebersihan kuku didapatkan nilai p = 0,020 dan PR =2,48 ; Hasil uji chi square 

antara infeksi kecacingan dengan sumber air  didapatkan nilai p= 0,028 dan PR 

2,30. Terdapat hubungan yang bermakna (p<0,05) antara kebisaan mencuci 

tangan, kebersihan kuku dan sumber air dengan infeksi kecacingan. Anak yang 

mempunyai kebiasaan tidak mencuci tangan berisiko 2,167 kali mengalami 

infeksi kecacingan, anak yang kebersihan kuku kurang bersih berisiko 2,48 kali 

mengalami infeksi kecacingan, serta anak yang sumber airnya menggunakan 

sungai  berisiko 2,30 kali mengalami infeksi kecacingan. 

 

Kata Kunci  : Host, Agent, Enviroment, Soil Transmitted Helminths (STH),   

anak sekolah dasar. 

Kepustakaan : 64 (1990-2018) 

 



xvi 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang 

Infeksi kecacingan tergolong penyakit neglected disease yaitu infeksi yang 

kurang diperhatikan dan penyakitnya bersifat kronis tanpa menimbulkan gejala 

klinis yang jelas dan dampak  yang ditimbulkannya baru terlihat dalam jangka 

panjang  seperti kekurangan gizi, gangguan tumbuh kembang dan gangguan 

kognitif pada anak. Selain itu infeksi kecacingan dapat meningkatkan kerentanan 

terhadap penyakit penting lainnya seperti malaria, TBC, diare dan anemia (Dewi 

and Laksmi, 2017). Faktor-faktor yang berpengaruh terhadap kejadian kecacingan 

antara lain: faktor sosial ekonomi, status gizi, penataan kesehatan lingkungan, 

higenitas, sanitasi serta pendidikan dan perilaku individu. Pada suatu penelitian di 

Ethiopia sosial ekonomi yang rendah dan sanitasi yang jelek merupakan penyebab 

utama infeksi cacing usus (Sorensen, 2011). 

Penyakit infeksi  kecacingan merupakan salah satu penyakit yang banyak 

dialami oleh masyarakat di Indonesia yang berhubungan erat dengan sanitasi 

lingkungan dan perilaku. Salah satu penyakit kecacingan adalah penyakit cacing 

usus yang penularannya melalui tanah atau disebut juga dengan Soil Transmitted 

Helminths (STH). Jenis cacing yang dimaksud adalah cacing gelang (Ascaris 

lumbricoides), cacing tambang (Ancylostoma duodenale dan Necator 

americanus), cacing cambuk (Trichuris trichiura) dan Strongyloides stercoralis 

(Kartini, dkk 2018).  

Faktor-faktor yang berhubungan dengan penyakit STH erat hubungannya 

dengan hygiene dan sanitasi hasil bebarapa penelitian antara lain kebersihan diri 

seperti mencuci tangan dengan sabun, memakai alas kaki, kebiasaan memotong 

kuku merupakan cara yang terbaik dalam mencegah penularan dari kecacingan 

(Mekonnen dkk, 2013). Selain itu sanitasi merupakan salah satu faktor resiko 

terjadinya kecacingan Ascaris lumbricoides seperti pemakaian jamban yang tidak 

layak akan menimbulkan pencemaran pada tanah dengan tinja di sekitar halaman 

rumah, ketersediaan tempat pembuangan sampah dan ketersediaan air bersih (S. 

Kartini, 2016) 

1 
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Infeksi STH  Mempengaruhi asupan (intake), pencernaan (digestive), 

penyerapan (absorbsi), dan metabolisme makanan. Secara kumulatif, infeksi 

cacing atau cacingan dapat menimbulkan kerugian terhadap kebutuhan zat gizi 

karena kurangnya kalori dan protein, serta kehilangan darah. Selain dapat 

menghambat perkembangan fisik, kecerdasan dan produktifitas kerja, dapar 

menurunkan ketahan tubuh sehingga mudah terkena penyakit lainya. (Kemenkes, 

2017) 

Anak-anak merupakan kelompok umur yang terbanyak menderita infeksi 

STH (Garcia and Bruckner, 1996). Hal ini disebabkan karena keterlibatan mereka 

secara langsung dengan lingkungan tempat bermain sangat tinggi. Sementara itu 

anak anak merupakan kelompok rawan infeksi mengingat sulitnya menjaga 

kebersihan peorangan mereka. Status higienis seorang anak sangat dipengaruhi 

oleh lingkungan sekitar termasuk orang tua dan lingkungan keluarga yang 

mengasuhnya. Oleh karena itu persepsi orang tua terhadap status higienis 

(kebersihan lingkungan) anaknya menjadi sangat penting. Orang tua yang 

memiliki persepsi tentang status hygiene perorangan yang benar dan baik 

diharapkan mampu menjaga dan memelihara kebersihan anak-anaknya karena 

dengan memelihara kebersihan maka rantai penularan dapat lebih mudah 

diputuskan (Marlina, 2012) 

Wanita sebagai ibu rumah tangga merupakan penentu utama dan sebagai 

pengasuh dan pendidik anak dalam upaya meningkatkan kesehatan lingkungan 

dan pribadi. Meningkatnya kesadaran akan kesehatan lingkungan dan pribadi 

diharapkan akan memotong rantai penularan penyakit cacing usus pada anak-anak 

usia sekolah. Ibu yang mempunyai pengetahuan yang baik tentang perilaku hidup 

sehat dan pencegahan penyakit cacing sepenuhnya dipratekkan dalam kehidupan 

sehari-hari. Ibu dapat mengatur dan mengawasi anak secara terus menerus, 

sehingga perilaku anak untuk hidup sehat dapat diwujudkan. Peran ibu bisa 

memperkecil terjadinya reinfeksi penyakit cacing pada anaknya (Lilik, 2017). 

Data dari World Health Organization (WHO, 2018) lebih dari 1,5 miliar 

orang, atau 24% dari populasi dunia, terinfeksi dengan infeksi cacing yang 

ditularkan melalui tanah diseluruh dunia, Lebih dari 267 juta anak usia prasekolah 

dan lebih dari 568 juta anak usia sekolah tinggal didaerah dimana parasit ini 
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ditularkan secara intensif dan membutuhkan pengobatan serta tindakan 

pencegahan.  Penelitian terkait STH telah di lakukan di negara dunia seperti 

negara Malaysia, Prevalensi infeksi trikuriasis, ascariasis dan Hookworm masing-

masing adalah 84,6%, 47,6% dan 3,9% (Ahmed, et al., 2011). 

Prevalensi cacingan di indonesia pada umumnya masih sangat tinggi, 

terutama pada golongan penduduk  yang kurang mampu, dengan sanitasi yang 

buruk. Prevalensi cacingan bervariasi antara  2,5% - 62% (Kemenkes, 2017). 

sedangkan menurut (Depkes RI, 2013) prevalensi angka kecacingan di Indonesia 

adalah 28%.  

Di Provinsi Bengkulu Prevalensi penyakit kecacingan pada anak sekolah 

dasar daerah transmigrasi, meliputi A. lumbricoides 65%, T. Trichiura 55% dan 

cacing tambang 22%, hal ini disebabkan karena sanitasi dasar yang kurang 

memenuhi syarat kesehatan dan juga disebabkan perilaku masyarakat yang kurang 

memperhatikan kesehatan lingkungan dan pribadi (Helmi, 2000). Di kabupaten 

seluma telah dilakukan berbagai penelitian umtuk mengetahui angka kejadian 

penyakit cacing yang ditularkan melalui tanah pada anak usia sekolah dasar. Hasil 

penelitian (Marlina, 2012)  pada siswa  sekolah dasar  Kecamatan Seluma Timur 

ditemukan  16,7% infeksi STH Prevalensi A. lumbricoides 9,4%, T. trichiura  4% 

dan Hookworm 5%. Di SDN 113 Kungkai Baru siswa yang mengalami positif 

kecacingan adalah (59,7%), Dari hasil penelitian didapatkan kontaminasi telur 

cacing yang paling banyak yaitu (51,9%) responden yang terinfeksi telur cacing 

Ascaris lumbricoides dan 6 (8,3%) responden yang terinfeksi telur cacing 

Trichuris trichura (Sismi, Gustina and Widada, 2015). 

Konsep dasar terjadinya penyakit menular menurut segitiga epidemiologi 

sebagai model timbulnya penyakit. Pada segitiga epidemiologi terdapat tiga faktor 

yang mempengaruhi timbulnya penyakit, yaitu: faktor agent (penyebab)  sebagai 

penyebab penyakit, environment (lingkungan) sebagai faktor lingkungan, dan host 

(penjamu) sebagai faktor penjamu)  (Aida & Mukono, 2015). Hal ini sangat 

komprehensif  dalam memprediksi suatu penyakit. Terjadinya suatu penyakit 

sangat tergantung dari keseimbangan dan interaksi ketiganya. Segitiga 

epidemiologi cacingan sendiri meliputi host yaitu manusia, agent yaitu penyebab 

penyakit dalam hal ini adalah cacing dan lingkungan yaitu faktor yang datang dari 
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luar (ekstrinsik) meliputi lingkungan biologis, lingkungan fisik dan lingkungan 

sosial . Penilaian lama paparan jika dilihat berdasarkan segitiga epidemiologi 

dalam konsep dasar terjadinya penyakit menular termasuk dalam faktor Agent. 

Faktor Agent merupakan faktor yang berasal dari penyebab penyakit. Pada faktor 

penyebab penyakit infeksi yang disebabkan oleh parasit atau mikroorganisme lain 

mempunyai masa inkubasi mulai dari masuknya agen penyakit hingga timbulnya 

gejala (Notoatmodjo, 2003). Tiap jenis penyakit mempunyai lama masa inkubasi 

yang berbeda. Masa inkubasi penyakit berkisar mulai dari waktu dalam bentuk 

jam, hari, minggu, bulan, hingga tahun (Notoatmodjo, 2003).  

Infeksi kecacingan, untuk faktor agent melibatkan jenis klasifikasi cacing 

meliputi : T. trichiura, Hookworm, Enterobius vermicularis, dan Ascaris 

lumbricoides,  faktor host diantaranya karakteristik manusia dan higiene personal 

meliputi: Jenis kelamin, aktifitas mencuci tangan, pengggunaa alas kaki, kontak 

dengan tanah, kebersihan kuku, Higenitas diri (Dewi and Laksmi, 2017) serta 

faktor lingkungan meliputi penyediaan air bersih dan ketersediaan jamban, 

ketersediaan tempat sampah (D. Kartini, 2018) 

Faktor host merupakan salah satu hal yang penting karena manusia sebagai 

sumber infeksi dapat mengurangi kontaminasi ataupun pencemaran tanah oleh 

telur dan larva cacing, selain itu manusia justru akan menambah tercemarnya 

lingkungan sekitarnya. Higiene perorangan sangat berhubungan dengan sanitasi 

lingkungan, artinya apabila melakukan higiene perorangan harus diikuti atau 

didukung oleh sanitasi lingkungan yang baik, kaitan keduanya dapat dilihat 

misalnya pada saat mencuci tangan sebelum makan dibutuhkan air bersih, yang 

harus memenuhi syarat kesehatan (Budiman, 2012) 

Kecamatan Seluma Timur  merupakan salah satu kecamatan yang ada di 

wilayah Kabupaten Seluma dengan keadaan pendidikan dan pengetahuan serta 

sosial ekonomi pada umumnya masih rendah (Safar, 1988). Tingkat pendidikan 

ibu berperan dalam penyerapan tentang pengetahuan bagaimana menjaga 

kesehatan dan kebersihan keluarga dan tingkat pendidikan juga mempengaruhi 

prevalensi infeksi STH. Di kabupaten seluma  belum pernah dilakukan survey 

kecacingan khususnya pada anak sekolah dasar (Marlina, 2012). Penelitian ini 
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memberikan informasi bahwa belum ada penelitian Infeksi STH pada anak 

sekolah dasar di kabupaten seluma. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang maka rumusan masalah pada penelitian ini 

adalah apakah terdapat hubungan antara faktor host, agent dan Environment 

terhadap kejadian infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma 

Tahun 2019 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk menganalisis hubungan antara faktor host, agent dan 

Environment terhadap kejadian infeksi STH pada anak sekolah dasar di 

Kabupaten Seluma Tahun 2019 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui proporsi kejadian infeksi STH  pada anak sekolah 

dasar di Kabupaten Seluma Tahun 2019. 

2. Untuk mengetahui proporsi umur pada anak sekolah dasar di 

Kabupaten Seluma Tahun 2019 

3. Untuk mengetahui proporsi jenis kelamin pada anak sekolah dasar di 

Kabupaten Seluma. 

4. Untuk menganalisis hubungan kebiasaan mencuci tangan dengan 

kejadian infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma 

Tahun 2019. 

5. Untuk menganalisis hubungan penggunaan alas kaki dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019. 

6. Untuk menganalisis hubungan kebersihan kuku dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019. 
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7. Untuk menganalisis hubungan kebiasaan defekasi dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019. 

8. Untuk menganalisis hubungan pendidikan orang tua dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019. 

9. Untuk menganalisis hubungan pekerjaan orang tua dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019 

10. Untuk menganalisis hubungan peghasilan orang tua dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019. 

11. Untuk menganalisis hubungan sumber air dengan kejadian infeksi 

STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 2019. 

12. Untuk menganalisis hubungan tempat buang air besar dengan kejadian 

infeksi STH  pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma Tahun 

2019. 

13. Untuk Menganalisis Faktor yang paling berpengaruh terhadap Infeksi 

STH pada anak sekolah dasar di kabupaten seluma tahun 2019. 

 

 

 

 

 

 

1.4       Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

1. Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah pengetahuan mengenai 

infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah dan kontaminasi telur cacing. 

2. Bagi ilmu Kesehatan Masyarakat, diharapkan penelitian ini dapat 

memberikan informasi tentang aspek-aspek yang berhubungan  dengan 

infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) dalam suatu komunitas. 
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1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Penelitian ini bermanfaat bagi peneliti untuk mengetahui kejadian anemia 

pada anak usia sekolah dasar di Kabupaten Seluma 

2. Bagi instansi terkait, diharapkan hasil penelitian ini dapat digunakan 

sebagai data pendukung atau bahan perencanaan dalam pencegahan kasus 

kecacingan, khususnya infeksi dari Soil Transmitted Helminths (STH). 

Serta hasil penelitian ini dapat dijadikan acuan di bidang Pengendalian 

Penyakit Menular (P2M) dalam menurunkan angka kejadian Infeksi STH 

pada anak sekolah dasar di Kabupaten Seluma. 

3. Sebagai rujukan data bagi penelitian selanjutnya dalam mengatasi 

permasalah yang seruba ataupun penelitian lain di bidang ilmu kesehatan 

masyarakat 

4. Bagi masyarakat, diharapkan penelitian ini dapat memberikan informasi 

tentang aspek-aspek yang berhubungan dengan infeksi Soil Transmitted 

Helminths (STH), Sehingga dapat dilakukan pencegahan terjadinya 

infeksi. 

5. Bagi sekolah dasar dan orang tua diharapkan penelitian ini dapat 

memberikan informasi akan pentingnya kebersihan dalam perorangan dan 

sanitasi lingkungan  sehingga mencegah terjadinya infeksi STH. 
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