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ABSTRAK 
 

Penyakit kecacingan masih merupakan masalah besar bagi kesehatan 
masyarakat di Indonesia. Prevalensi di Indonesia antara 60-90% dan yang lebih 
rentan terkena infeksi cacing pada anak usia 5-9 tahun. Hal ini akan berakibat buruk 
karena dapat menyebabkan kekurangan gizi, anemia, dan pertumbuhan terhambat. 
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui faktor tingkat pengetahuan, higiene 
perorangan dan sanitasi lingkungan yang berhubungan dengan kejadian infeksi 
cacing askariasis. 

Disain penelitian ini adalah Cross Sectional, populasi adalah murid SDN 
204/IV di Kelurahan Simpang IV Sipin Kota Jambi. Dan sampel adalah  murid kelas 
1, 2 ,3, dan 4 SDN 204/IV di Kelurahan Simpang IV Sipin Kota Jambi yang 
berjumlah 55 orang. Teknik pengambilan sampel dilakukan dengan metoda 
syistematic sampling. 

Dari hasil penelitian dapat diketahui bahwa murid yang positif menderita 
infeksi cacing askariasis sebesar 14,55% dan yang negatif menderita infeksi cacing 
askariasis sebesar 85,45%.  Dari analisis statistik terdapat hubungan yang bermakna 
antara tingkat pengetahuan, higiene perorangan dan sanitasi lingkungan dengan 
kejadian infeksi cacing askariasis, p< 0,05. 

 Disarankan untuk melakukan penyuluhan yang berkesinambungan oleh 
petugas kesehatan setempat tentang pencegahan penyakit kecacingan dan pemberian 
obat secara rutin oleh petugas kesehatan setempat.  

 
Daftar Pustaka  :  28 (1999-2009) 
Kata Kunci  : Tingkat Pengetahuan, Higiene Perorangan, Sanitasi Lingkungan. 
  
  
 
 
 



BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Gambaran masyarakat Indonesia di masa depan yang ingin dicapai melalui 

pembangunan kesehatan adalah masyarakat, bangsa dan negara yang ditandai oleh 

penduduknya hidup dalam lingkungan dan dengan perilaku hidup sehat, memiliki 

kemampuan untuk menjangkau pelayanan kesehatan yang bermutu secara adil dan 

merata, serta memiliki derajat kesehatan yang setinggi – tingginya di seluruh wilayah 

Republik Indonesia.1 

Di negara kaya dan maju, banyak penyakit parasit yang dapat diberantas. 

Sebaliknya pada negara miskin dan terbelakang memperlihatkan prevalensi parasit 

yang lebih tinggi. Dengan demikian, penyakit parasit sangat erat hubungannya 

dengan kemiskinan dan rendahnya pengetahuan masyarakat. Mekanisme penularan 

berkaitan dengan higienis dan sanitasi lingkungan yang buruk, aspek sosial ekonomi, 

dan tingkat pengetahuan seseorang.2 

Ascariasis adalah salah satu infeksi parasit yang paling umum terjadi pada 

manusia. Di seluruh dunia, infeksi Ascaris menyebabkan sekitar 60.000 kematian per 

tahun, terutama pada anak-anak. Sebesar 10% dari penduduk negara berkembang 

terinfeksi cacingan, sebagian besar disebabkan oleh Ascaris.3 Hasil survei 

kecacingan nasional 2009 oleh Ditjen P2PL menyebutkan 31,8 % siswa SD 

menderita kecacingan.4 Prevalensi di Indonesia antara 60-90%, diantara keempat 

macam cacing ascariasis lumbricoides adalah yang tertinggi prevalensinya, dan 



BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

6.1 Kesimpulan 

1. Tidak sampai dari separuh (14,55%) murid SDN 204/IV di Kelurahan Simpang IV 

Sipin menderita kecacingan tahun 2011. 

2.  Lebih dari separuh (78,18%) ibu yang mempunyai tingkat pengetahuan yang 

tinggi tentang kejadian penyakit infeksi cacing askariasis pada murid SDN 204/IV 

di Kelurahan Simpang IV Sipin. 

3. Lebih dari separuh (58,18%) murid SDN 204/IV di kelurahan Simpang Sipin 

mempunyai higiene perorangan yang kurang. 

4. Lebih dari separuh (72,73%) murid SDN 204/IV di Kelurahan Simpang IV Sipin 

memiliki sanitasi lingkungan yang baik. 

5. Ada hubungan antara tingkat pengetahuan ibu dengan kejadian infeksi cacing 

askariasis pada murid SDN 204//IV di Kelurahan Simpang IV Sipin Kota Jambi 

tahun  2011. 

6. Ada hubungan antara higiene perorangan dengan kejadian infeksi cacing askariasis 

pada murid SDN 204//IV di Kelurahan simpang IV Sipin Kota Jambi tahun 2011. 

7. Ada hubungan antara sanitasi lingkungan dengan kejadian infeksi cacing 

askariasis pada murid SDN 204/IV di Kelurahan Simpang IV Sipin Kota Jambi 

tahun 2011. 

 

 



6.2 Saran 

1.  Bagi petugas kesehatan/puskesmas setempat perlu diadakan penyuluhan tentang 

kecacingan untuk menambah pengetahuan tentang kecacingan pada orang tua agar 

mereka bisa mengawasi anak mereka untuk melakukan pencegahan terhadap 

kejadian kecacingan, dan disarankan pada anak untuk minum obat cacing setiap 6 

bulan sekali. 

2. Diharapkan kepada kepada orang tua murid untuk membiasakan anak mereka  

agar mengutamakan kebersihan diri sendiri untuk mencegah penyakit kecacingan. 

3.  Bagi petugas kesehatan diwilayah tersebut perlu diadakan penyuluhan secara 

berkala atau turun langsung kelapangan untuk melakukan observasi langsung 

terhadap kondisi lingkungan rumah masyarakat tersebut. Serta dengan dilakukan 

obsevasi langsung petugas kesehatan dapat mengetahui jumlah rumah yang 

memenuhi syarat kesehatan ataupun yang tidak memenuhi syarat kesehatan.   
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