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ABSTRAK 

Berdasarkan profil Sanitasi tahun 2020 pada jenjang Pendidikan Anak Usia Dini 

(PAUD) menjadi satuan pendidikan paling banyak tidak memiliki layanan sanitasi 

sebesar 50%. Sanitasi lingkungan buruk akan menyebabkan penyakit berbasis 

lingkungan seperti Diare, cacingan dan Demam Berdarah Dengue. Penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis Sanitasi Lingkungan PAUD di Kecamatan Ilir Timur 

III Kota Palembang. Penelitian yang digunakan yaitu metode Kualitatif, dengan 

teknik pengumpulan data berupa wawancara mendalam, Observasi, penilaian 

kesehatan lingkungan sekolah dan hasil uji laboratorium pemeriksaan fisika air 

bersih yang dianalisis secara deskriptif. Informan penelitian ini 10 orang kepala 

sekolah dan 10 orang wali murid PAUD seluruhnya ada 20 orang. Teknik 

pengambilan data secara purposive sampling dengan uji validitas data melalui 

triangulasi sumber, metode dan data. Hasil penelitian observasi, wawancara 

mendalam dan uji laboratorium air menunjukkan bahwa Sanitasi lingkungan PAUD 

di Kecamatan Ilir Timur III kota Palembang seperti kondisi tempat sampah, kondisi 

tempat cuci tangan, dan kondisi toilet belum memenuhi syarat sebesar 80% 

sedangkan kualitas fisik air bersih memenuhi syarat sebesar 100%. Kesimpulan 

dalam penelitian ini yaitu Sanitasi lingkungan PAUD di kecamatan Ilir Timur III 

secara keseluruhan kurang baik. rekomendasi untuk PAUD yaitu sebaiknya 

menyediakan tempat sampah terpisah antara sampah organik atau non organik, 

toilet terpisah antara laki-laki dan perempuan, tempat cuci tangan menggunakan 

sabun, wastafel dan lap kering. 

 

Kata Kunci  : PAUD, Sanitasi Lingkungan, Penyakit Berbasis Lingkungan 
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ABSTRACT 

 

Based on the Sanitation profile in 2020 at the Early Childhood Education (PAUD) 

level, the education unit at the most does not have sanitation services by 50%. Poor 

environmental sanitation will cause environmental-based diseases such as 

diarrhea, intestinal worms and dengue hemorrhagic fever. This study aims to 

analysis PAUD Environmental Sanitation in Ilir Timur III District, Palembang 

City. The research used was a qualitative method, with data collection techniques 

in the form of in depth interviews, observations, school environmental health 

assessments and the results of laboratory tests for clean water physics examinations 

which were analyzed descriptively. The informants of this study were 10 school 

principals and 10 PAUD students guardians, a total of 20 people. The data 

collection technique was purposive sampling by testing the validity of the data 

through triangulation of sources, methods and data. The results of observational 

research, in depth interviews and water laboratory tests showed that the 

environmental sanitation of PAUD in Ilir Timur III District, Palembang city, such 

as the condition of the trash can, the condition of the hand washing place, and the 

condition of the toilet did not meet the requirements of 80% while the physical 

quality of clean water met the requirements of 100%. The conclusion in this study 

is that the PAUD environmental sanitation in Ilir Timur III sub-district is overall 

not good. recommendations for PAUD are to provide separate trash bins for 

organic or non organic waste, separate toilets for men and women, places for 

washing hands with soap, sinks and dry cloths. 

Keywords : Early childhood education, environmental sanitation, environmental 

based disease. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Anak Usia Dini merupakan seorang individu usia 0-8 tahun yang 

mengalami suatu proses perkembangan dan pertumbuhan yang cepat dalam 

berbagai aspek sehingga bisa menghadapi kehidupan untuk selanjutnya. Proses 

pembelajaran terhadap anak sebagai bentuk perlakuan mempertahankan 

karakter yang dimiliki pada setiap tahap perkembangan anak (Rohmah and 

Fatimah, 2016). 

Pendidikan Anak Usia Dini sangat diperlukan karena kecerdasan orang 

dewasa tumbuh pada anak usia 4 tahun dan anak berumur 8 tahun akan 

mengalami perkembangan jaringan otak yang cepat serta akan mencapai puncak 

kecerdasan pada usia 18 tahun. Masa keemasan anak hanya terjadi satu kali, 

sehingga jika dilewatkan berarti kesempatan itu telah berlalu yang disebut 

sebagai masa perkembangan kecerdasan anak (Rohmah and Fatimah, 2016). 

PAUD akan memberikan anak kesiapan menghadapi masa depan yaitu 

menghadapi masa sekolah, misalnya dengan memberikan mereka kemampuan 

membaca, menulis, dan mengenal warna karena pada usia ini kesiapan diri anak 

usia dini dibentuk untuk menghadapi masa sekolah dan masa depannya sebagai 

investasi terbaik untuk kesiapan pendidikan mereka di usia dini (Rohmah and 

Fatimah, 2016). 

Keberadaan PAUD di Indonesia sangat penting untuk mengoptimalkan 

stimulasi perkembangan khususnya perkembangan motorik, kognitif serta 

bahasa sejak dini sehingga anak dapat tumbuh dan berkembang secara optimal. 

Lembaga PAUD adalah suatu lembaga yang memberikan layanan pengasuhan, 

pendidikan dan pengembangan bagi anak usia 0-72 bulan (Mahmudah and 

Yuliati, 2020). 

Menurut (Naria and Nasution, 2017), Penyakit berbasis lingkungan 

merupakan suatu kondisi patologis berupa kelainan fungsi atau morfologi organ 

tubuh yang disebabkan oleh interaksi manusia dengan segala sesuatu di 

sekitarnya (lingkungan) yang menimbulkan potensi penyakit. Penyakit berbasis 
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lingkungan merupakan penyakit yang termasuk dalam daftar sepuluh penyakit 

terbanyak. Penyakit tersebut adalah Infeksi Saluran Pernapasan Atas (ISPA), 

diare, Tuberkulosis (TBC), dan demam berdarah dengue. 

Fasilitas sanitasi dasar sekolah yang memenuhi syarat yaitu toilet terpisah 

antara laki-laki atau perempuan, tersedianya air bersih, tempat sampah tertutup 

dan terpisah antara organik atau non organik serta pembuangan limbah mengalir 

berdasarkan Kepmenkes nomor 1429 tahun 2006 tentang Pedoman 

Penyelenggaran Kesehatan Lingkungan Sekolah. 

Menurut Profil Sanitasi pada tahun 2020, jenjang PAUD merupakan satuan 

pendidikan yang belum memiliki layanan sanitasi terbanyak, yakni 50%. PAUD 

yang memiliki layanan sanitasi secara terbatas sebanyak 46%. Sedangkan 

PAUD yang memiliki pelayanan dasar sanitasi secara lengkap ada 4% 

(Kementrerian Pendidikan dan kebudayaan, 2020). 

Pentingnya Sanitasi Lingkungan PAUD ialah terwujudnya sekolah yang 

memenuhi syarat kesehatan seperti penyediaan air bersih, toilet, tempat sampah 

dan saluran pembuangan limbah sehingga belajarnya menjadi nyaman, tumbuh 

dan berkembang secara harmonis sehingga menjadi sumber daya manusia yang 

berkualitas. Tetapi jika tidak terpenuhi maka akan timbul sanitasi yang buruk 

sehingga terjadinya penyakit berbasis lingkungan seperti ISPA, diare, TBC, 

demam berdarah dengue dan lain-lainnya. 

Menurut Data Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 angka kesakitan akibat 

penyakit berbasis lingkungan berdasarkan gejala dan diagnosis tenaga 

kesehatan bahwa ISPA mencapai 9.3% dan diare pada balita 12.3%. Menurut 

(UNICEF, 2012), ISPA dan diare di Indonesia merupakan penyakit berbasis 

lingkungan yang berkontribusi tinggi terhadap morbiditas dan mortalitas 

khususnya pada balita. 25% kematian anak di Indonesia disebabkan diare dan 

31% kematian pasca neonatal. 

Menurut (WHO 2015), dari 133 penyakit terdapat 101 yang mempunyai 

hubungan signifikan dengan lingkungan, diantaranya berkaitan dengan air yang 

tidak aman. Beberapa penyakit paling sering terjangkit karena air yang 

terkontaminasi yaitu seperti penyakit Diare, kolera, Disentri, Hepatitis A, 

Typhoid dan Polio. 
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Diare menyebabkan feses menjadi cair sehingga penderita mengalami 

dehidrasi, bahkan kematian pada anak balita. Konsumsi air minum yang tidak 

aman akan menyebabkan diare sehingga sejumlah 842 ribu penduduk 

diperkirakan meninggal setiap tahunnya (WHO, 2016). 

Saat ini, penyakit lingkungan merupakan salah satu permasalahan kesehatan 

pada balita. Pada tahun 2015 United Nations Children's Fund (UNICEF), ada 3 

juta kematian balita di indonesia dan di dunia diakibatkan oleh kondisi 

lingkungan yang buruk seperti Human Immunodeficiency Virus (HIV), malaria, 

ISPA, diare, campak, tetanus dan meningitis. Menurut (UNICEF, 2015), bahwa 

penyebab utama kematian balita di Indonesia dan di dunia adalah ISPA dan 

diare yaitu penyakit berbasis lingkungan yang berkontribusi tinggi terhadap 

morbiditas dan mortalitas balita.  

Berdasarkan (Depkes RI, 2007), Sekolah adalah tempat berkumpul murid 

dan staf sekolah pada kegiatan proses belajar mengajar, maka dari itu kondisi 

bangunan sekolah yang tidak sehat bisa mempengaruhi terhadap kesehatan 

murid maupun staf sekolah. Kondisi sekolah yang tidak memenuhi persyaratan 

kesehatan adalah ancaman bagi murid dan staf sekolah untuk terkena gangguan 

kesehatan serta penyakit menular antara lain DBD, diare dan cacingan.  

Menurut (Kristanto et al., 2011), masih ada 23 satuan PAUD yang belum 

memenuhi syarat kondisi fasilitas sanitasi lingkungan sehat yaitu seperti toilet, 

orinoir, tempat cuci dan lain-lain. Sedangkan menurut (Hayati and Fatmalia, 

2022) penyediaan sanitasi yang tidak memadai, tempat mencuci tangan yang 

hanya tersedia satu dan tidak berfungsi dengan baik, anjuran mengkonsumsi 

makan sehat juga belum diterapkan. 

Berdasarkan survey pendahuluan PAUD di Kecamatan Ilir Timur III, 

diketahui memiliki kondisi sanitasi lingkungan sekolah yang tidak memenuhi 

syarat kesehatan seperti penyediaan air bersih, tempat cuci tangan, toilet, tempat 

sampah dan saluran pembuangan air limbah. Penelitian mengenai sanitasi 

lingkungan PAUD belum pernah dilakukan di kecamatan Ilir Timur III oleh 

karena itu peneliti tertarik untuk melakukan penelitian ini.  
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1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan hasil pengamatan awal pada PAUD Kecamatan Ilir Timur III, 

masalah kesehatan peserta didik salah satunya dipengaruhi oleh kondisi 

lingkungan sekolah seperti fasilitas sanitasi yang kurang memenuhi syarat 

kesehatan seperti penyediaan saluran pembuangan air limbah, pengelolaan 

sampah dan penyediaan tempat sampah yang tidak tertutup maupun terpisah 

antara sampah organik atau anorganik, masih kurangnya penyediaan sabun dan 

lap bersih untuk mengeringkan pada tempat mencuci tangan sehingga bisa 

timbul adanya penyakit berbasis lingkungan. Oleh karena itu, peneliti ingin 

menganalisis “Bagaimana Sanitasi Lingkungan PAUD Kecamatan Ilir Timir III 

Kota Palembang?” 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis Sanitasi Lingkungan PAUD di 

Kecamatan Ilir Timur III, Kota Palembang. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk menganalisis kondisi tempat sampah PAUD di Kecamatan Ilir 

Timur III, Kota Palembang  

2. Untuk menganalisis kualitas fisik air bersih PAUD di Kecamatan Ilir 

Timur III, Kota Palembang 

3. Untuk menganalisis kondisi Toilet PAUD di Kecamatan Ilir Timur III, 

Kota Palembang 

4. Untuk menganalisis kondisi tempat cuci tangan PAUD di Kecamatan Ilir 

Timur III, Kota Palembang 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat bagi peneliti 

Manfaat penelitian ini bagi peneliti adalah dapat menambah wawasan di 

bidang Kesehatan Lingkungan dan sebagai bahan penelitian mengenai 

sanitasi lingkungan PAUD di Kecamatan Ilir Timur III, Kota Palembang  
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1.4.2 Manfaat bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Penelitian ini bermanfaat bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat untuk: 

1. Penelitian ini diharapkan menambah referensi bahan bacaan dan penelitian 

di bidang Kesehatan Lingkungan mengenai Sanitasi Lingkungan 

Pendidikan Anak Usia Dini bagi peneliti yang akan melakukan penelitian 

selanjutnya 

2. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi sebagai informasi 

penelitian bagi civitas akademika fakultas kesehatan masyarakat terkait 

Sanitasi Lingkungan Pendidikan Anak Usia Dini bagi penelitian 

selanjutnya 

 

1.4.3 Manfaat bagi Masyarakat Khususnya PAUD 

Sebagai bahan informasi, pengetahuan dan bahan masukan untuk PAUD di 

kecamatan ilir timur Kota Palembang mengenai Sanitasi Lingkungan 

PAUD untuk lebih Waspada terhadap Penyakit berbasis lingkungan. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Ruang Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di PAUD Kecamatan Ilir Timur III, Kota Palembang 

 

1.5.2 Ruang Lingkup Waktu 

Lingkup waktu yang digunakan untuk penelitian ini dilaksanakan pada bulan 

Maret-April 2022 

 

1.5.3 Ruang Lingkup Materi 

Ruang lingkup materi Penelitian ini adalah Ilmu Kesehatan Lingkungan 

mengenai masalah sanitasi lingkungan pada PAUD di Kecamatan Ilir Timur 

III, Kota Palembang. Penelitian ini menggunakan Desain Kualitatif bersifat 

deskriptif, dengan teknik wawancara mendalam, Observasi, instrumen 

penilaian kesehatan lingkungan sekolah dan hasil analisis laboratorium 

pemeriksaan fisik air
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