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ABSTRAK  

 

Infeksi kecacingan termasuk dalam “Neglected Tropical Diseases (NTDs)” atau penyakit tropis terabaikan yang 

dianggap tidak penting. Infeksi yang terjadi memiliki dampak serius bagi kesehatan manusia. Kelompok usia 

yang paling berisiko tinggi yaitu anak usia sekolah dasar. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

perilaku higiene dan sanitasi perorangan serta prevalensi kecacingan terhadap status gizi pada siswa sekolah 

dasar negeri di Kecamatan Kubu, Kabupaten Karangasem, Provinsi Bali. Penelitian ini bersifat kuantitatif dengan 

jenis penelitian deskriptif analitik dengan menggunakan desain cross sectional. Data positif kecacingan diperoleh 

melalui pemeriksaan laboratorium, pengukuran antropometri, dan wawancara. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan proportional stratified dan simple random sampling. Metode analisis data menggunakan uji non 

parametrik kruskall wallis, mann whitney, dan chi square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara akumulatif 

terdapat 63 responden (24%) berstatus gizi tidak seimbang dan 199 responden (76%) berstatus gizi baik; 4 

responden (1,5%) mengalami positif kecacingan dengan prevalensi kecacingan sebesar 15,27; perilaku higiene dan 

sanitasi perorangan terhadap prevalensi kecacingan memiliki hubungan yang bermakna (p<0,05); perilaku higiene 

dan sanitasi perorangan terhadap status gizi memiliki hubungan yang tidak bermakna (p>0,05); serta hubungan 

antara prevalensi kecacingan terhadap status gizi memiliki hubungan yang bermakna (p<0,05). Oleh karena itu, 

perlu adanya pencegahan terhadap faktor-faktor yang berkaitan dengan infeksi kecacingan, mengkonsumsi obat 

cacing setiap 6 bulan sekali, dan mengkonsumsi makanan bergizi sehingga dapat meningkatkan derajat kesehatan 

pada siswa Sekolah Dasar Negeri di Kecamatan Kubu. 

Kata Kunci: Kecacingan, Status Gizi, Higiene, Sanitasi 

 

ABSTRACT  

 

Worm infection is a “Neglected Tropical Diseases (NTDs)” or neglected tropical diseases that are considered not important. 

The infection that cause has a serious impact on human health. The age group most at high risk is elementary school age 

children. This study aims to determine the relationship between personal hygiene and sanitation behavior and the prevalence of 

helminthiasis on the nutritional status of public elementary school students in Kubu District, Karangasem Regency, Bali 

Province. This research is quantitative with the type of descriptive analytic research using a cross sectional design. Data worm 

infection positive were obtained through laboratory examinations, anthropometric measurements, and interviews. The 

sampling technique used proportional stratified and simple random sampling. The data analysis method used the 

non-parametric Kruskall Wallis, Mann Whitney, and Chi Square tests. The results showed that accumulatively there were 63 

respondents (24%) with unbalanced nutritional status and 199 respondents (76%) with good nutritional status; 4 respondents 

(1.5%) experienced positive helminthiasis with a worm prevalence of 15.27; personal hygiene and sanitation behavior to worm 

prevalence has a significant relationship (p<0.05); individual hygiene and sanitation behavior towards nutritional status had 

no significant relationship (p>0.05); and the relationship between worm prevalence and nutritional status had a significant 

relationship (p<0.05). Therefore, it is necessary to prevent factors related to helminthic infections, consume deworming 

medication every 6 months, and consume nutritious food so as to improve the health status of public elementary school students 

in Kubu District. 

Keywords: Worms, Nutritional Status, Hygiene, Sanitation 

 

PENDAHULUAN 

Soil Transmitted Helminths (STH) atau 

infeksi kecacingan merupakan kondisi 

masuknya cacing parasit ke dalam tubuh 

manusia (Saskyarasmi et al., 2021). Penyakit 

ini termasuk dalam “Neglected Tropical 
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Diseases (NTDs)” atau penyakit tropis 

terabaikan yang dianggap tidak penting 

karena dampak yang terlihat hanya dapat 

dirasakan dalam jangka waktu yang 

panjang (Muslimawati & Widayani, 2016). 

Infeksi yang terjadi dapat menyebabkan 

penderitanya mengalami penurunan status 

gizi, kecerdasan, sistem imun, dan 

produktivitas  (Kemenkes RI, 2013). World 

Health Organization (WHO) menyatakan 

bahwa 24% atau 1,5 milyar penduduk di 

dunia terinfeksi kecacingan (WHO, 2016).  

Infeksi kecacingan dapat dialami oleh 

semua kelompok usia, akan tetapi 

kelompok yang paling berisiko tinggi 

terpapar dan terinfeksi penyakit 

kecacingan yaitu anak usia sekolah dasar 

karena perilaku higiene anak yang buruk 

seperti kebersihan kuku, penggunaan alas 

kaki, kebiasaan bermain di tanah, mencuci 

tangan, dan buruknya sanitasi pada 

lingkungan (Saskyarasmi et al., 2021; 

Kartini, 2016). Infeksi kecacingan yang 

paling sering terjadi dan menginfeksi 

manusia yaitu dari jenis Trichuris trichiura 

(cacing cambuk) dan Ascaris lumbricoides 

(cacing gelang) (Tapiheru & Zain, 2021; 

Olin et al., 2019; Andini & Utoma, 2018).  

Prevalensi kecacingan anak-anak di 

Indonesia pada usia 1-12 tahun berkisar 

30% - 90% dimana terdapat 13 juta anak di 

usia pra sekolah dan 37 juta jiwa anak usia 

sekolah dasar terinfeksi cacing (Ramayanti 

et al., 2021). Tingginya tingkat prevalensi 

infeksi cacing di Indonesia disebabkan oleh 

beberapa faktor, antara lain: iklim tropis, 

kelembaban udara yang tinggi, serta 

kondisi higiene dan sanitasi yang buruk 

(Setyowatiningsih & Surati, 2017).  

Infeksi kecacingan dapat 

mempengaruhi asupan (intake), pencernaan 

(digestive), penyerapan (absorbsi), dan 

metabolisme makanan (WHO, 2020).  

Infeksi cacing memiliki hubungan positif 

dengan kejadian kekurangan gizi pada 

anak-anak (Degarege & Erko, 2013). Bahkan 

studi lain  menyatakan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara 

Quantitative Helminth Assessment (QHA) 

dengan status gizi dan kejadian stunting 

pada anak sekolah dasar (Baharuddin et al., 

2021).  

Prevalensi infeksi kecacingan 

tertinggi di Bali terdapat di Kabupaten 

Karangasem, Desa Gegelang, Kecamatan 

Manggis yakni sebesar 31,7% dengan 

cakupan sanitasi sebesar 64% (Wiryadana et 

al., 2017). Salah satu faktor penyebab 

tingginya infeksi kecacingan di Kabupaten 

Karangasem yaitu higiene sanitasi 

lingkungan yang buruk dan rendahnya 

kesadaran masyarakat akan masalah 

kecacingan. Di sisi lain terdapat kecamatan 

lain di Kabupaten Karangasem yang 

memiliki cakupan ketersediaan air bersih 

dan sanitasi dasar terendah yaitu di 

Kecamatan Kubu dengan persentase 

capaian hanya sebesar 61,6% (Purnama et 

al., 2016).  

Oleh karena itu Kecamatan Kubu 

dimungkinkan memiliki angka prevalensi 

kecacingan yang lebih tinggi dari desa lain 

karena rendahnya cakupan ketersediaan air 

bersih dan sanitasi dasar. Berdasarkan 

pemaparan latar belakang tersebut, penting 

untuk melakukan penelitian dengan judul 

“Hubungan Perilaku Higiene dan Sanitasi 

Perorangan serta Prevalensi Kecacingan 

terhadap Status Gizi pada Siswa Sekolah 

Dasar Negeri di Kecamatan Kubu”.  
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METODE 

Penelitian ini bersifat kuantitatif 

dengan jenis penelitian deskriptif analitik 

dan menggunakan desain cross sectional. 

Dalam penelitian studi cross sectional ini 

akan mencari hubungan antara faktor 

risiko dan efek atau dampak dari faktor 

risiko yang ada. Faktor risiko dalam 

penelitian ini meliputi perilaku higiene dan 

sanitasi perorangan, dimana dalam proses 

kehidupan sehari-hari faktor risiko tersebut 

menyebabkan terjadinya efek faktor risiko 

meliputi kejadian infeksi kecacingan dan 

status gizi. Antara faktor risiko dan efeknya 

diteliti dalam satu titik waktu tertentu 

sepanjang waktu yang ditentukan dalam 

penelitian ini. Penelitian dilakukan pada 

bulan Agustus – Oktober di Kecamatan 

Kubu, Kabupaten Karangasem, Bali. 

Populasi dalam penelitian ini yaitu 

anak sekolah dasar yang berada di 

Kecamatan Kubu, Kabupaten Karangasem, 

Provinsi Bali. Sampelnya yaitu anak 

sekolah dasar kelas 3, 4, dan 5 yang berada 

di wilayah kerja Puskesmas Kubu II. 

Besaran sampel dihitung menggunakan 

metode fleiss dengan koreksi kontinuitas. 

Data diperoleh melalui pemeriksaan feses 

di laboratorium, pengukuran antropometri, 

dan wawancara menggunakan kuesioner. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan 

proportional stratified dan simple random 

sampling. Responden dalam penelitian ini 

berjumlah 262 orang (Tabel 1.) Sekolah 

yang terpilih meliputi SDN 6 Tianyar, SDN 

9 Tianyar, SDN 4 Ban, SDN 9 Ban, SDN 2 

Tianyar Tengah, SDN 4 Tianyar Tengah, 

SDN 4 Tianyar Barat, dan SDN 3 Tianyar 

Barat. 

Metode analisis data menggunakan 

uji non parametrik kruskall wallis untuk 

mengetahui hubungan perilaku higiene 

dan sanitasi perorangan terhadap 

prevalensi kecacingan; mann whitney untuk 

mengetahui hubungan perilaku higiene 

dan sanitasi perorangan terhadap status 

gizi; serta chi square untuk mengetahui 

hubungan prevalensi kecacingan terhadap 

status gizi.  Data deskriptif disajikan dalam 

bentuk tabel distribusi frekuensi dan 

diagram. Sedangkan data hasil analisis 

hubungan disajikan dalam bentuk tabel 

output SPSS sebagai pembuktian statistik 

terhadap setiap hubungan yang diujikan. 

 

HASIL  

Gambaran Status Gizi pada Siswa Sekolah 

Dasar Negeri di Kecamatan Kubu 

Status gizi pada siswa sekolah dasar 

negeri di Kecamatan Kubu diukur dengan 

metode pengukuran antropometri melalui 

berat badan dan tinggi badan serta 

perolehan data usia dan jenis kelamin. 

Hasil distribusi frekuensi dapat dilihat 

pada Tabel 2. Dari 262 responden dalam 

penelitian, terdapat responden dengan 

kategori gizi buruk 5 orang atau 1,9%; gizi 

kurang 21 orang atau 8%; gizi baik 199 

orang atau 76%; gizi lebih 21 orang atau 8%; 

dan obesitas 16 orang atau 6,1%. Secara 

akumulatif maka terdapat 63 orang atau 

sebesar 24% responden memiliki status gizi 

tidak seimbang pada siswa sekolah dasar 

negeri di Kecamatan Kubu. Status gizi 

tidak seimbang yaitu status gizi berlebih 

atau kurang yang tidak dalam kondisi 

seimbang/normal (Supariasih, 2014). 

Gambaran Prevalensi Kecacingan pada 

Siswa Sekolah Dasar Negeri di Kecamatan 
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Kubu 

 Setelah dilakukan pemeriksaan 

sampel feses, diperoleh data bahwa 

terdapat 4 orang yang mengalami positif 

infeksi kecacingan. Hasil pemeriksaan 

sampel positif kecacingan dapat dilihat 

pada Tabel 3. Adapun distribusi frekuensi 

hasil pemeriksaan sampel feses pada siswa 

sekolah dasar negeri di Kecamatan Kubu 

dapat dilihat pada Tabel 4.  

Responden yang berjumlah 262 

orang dalam penelitian yang diperiksa 

sampel fesesnya, terdapat 4 orang atau  

1,5% responden mengalami positif 

kecacingan dan 258 orang atau 98,5% 

negatif kecacingan. Responden yang 

mengalami positif kecacingan terinfeksi 

cacing dari beberapa jenis cacing meliputi 

Ascaris lumbricoides (cacing gelang), 

Trichuris trichiura (cacing cambuk), dan 

Enterobius Vermicularis (cacing kremi). Hasil 

prevalensi kecacingan diperoleh angka 

sebesar 15,27 atau dapat diinterpretasikan 

bahwa terdapat 15-16 orang mengalami 

infeksi kecacingan dari 1000 anak usia 8-13 

tahun yang berisiko. 

Gambaran Perilaku Higiene dan Sanitasi 

Perorangan pada Siswa Sekolah Dasar 

Negeri di Kecamatan Kubu 

Distribusi frekuensi higiene dan sanitasi 

dalam menjaga kebersihan tangan, kaki, 

dan pangan dapat dilihat pada Tabel 5. 

Dalam menjaga kebersihan tanga 

didapatkan hasil bahwa terdapat 204 

responden (77,9%) yang selalu dan sering 

mencuci tangan setelah dari WC; 243 

responden (92,8%) yang selalu dan sering 

mencuci tangan sebelum makan; 244 

responden (93,1%) yang selalu dan sering 

mencuci tangan setelah makan; 150 

responden (57,3%) yang selalu dan sering 

mencuci tangan saat pulang ke rumah; 205 

responden (78,3%) yang selalu dan sering 

menggunakan sabun saat mencuci tangan.  

Higiene dan sanitasi dalam menjaga 

kebersihan kaki didapatkan poin tertinggi 

dengan jawaban terbanyak pada skala 

sering dan selalu yang berjumlah 196 

responden (74,8%) yang selalu dan sering 

memakai alas kaki saat keluar rumah. 

Sedangkan higiene dan sanitasi dalam 

menjaga kebersihan pangan didapatkan 

hasil yang bervariasi. Terdapat 186 

responden (71%) yang selalu dan sering 

mencuci/mengupas buah sebelum 

memakannya; 152 responden (58%) yang 

tidak pernah atau jarang makan sayur 

mentah (lalapan); 106 (40,4%) yang selalu 

dan sering makan dengan sendok/alat 

serupa; dan hanya 43 responden (16,4%) 

yang tidak pernah atau jarang membeli 

makanan tertutup.  

Distribusi frekuensi higiene dan sanitasi 

dalam menggunakan jamban dapat dilihat 

pada Tabel 6. Penggunaan jamban sudah 

terbilang cukup baik karena sebagian besar 

responden sudah melakukan buang air 

besar di dalam WC dan setelahnya 

membersihkan diri menggunakan air. 

Terdapat 223 responden (85,1%) yang 

buang air besar di dalam WC dan 243 

responden (92,7%) yang menggunakan air 

untuk membersihkan diri setelah buang air 

besar.  

Hubungan antara Perilaku Higiene dan 

Sanitasi Perorangan dengan Prevalensi 

Infeksi Kecacingan pada Siswa Sekolah 

Dasar Negeri di Kecamatan Kubu 

Dari Uji Normalitas didapatkan hasil 

bahwa nilai sig. = 0,002 < 0,05 (Tabel 7.) 
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yang berarti data pada variabel perilaku 

higiene dan sanitasi perorangan tidak 

berdistribusi normal sehingga uji 

selanjutnya menggunakan uji non 

parametrik. Dalam menguji hubungan ini 

terdapat dua grup sampel pada variabelnya 

independen maka digunakan Uji Mann 

Whitney.  

Hasil Uji Mann Whitney dapat dilihat 

pada Tabel 18. Dari Uji Mann Whitney 

didapatkan hasil nilai sig. = 0,004 < 0,05 

(Tabel 8.) yang berarti ada hubungan antara 

perilaku higiene dan sanitasi perorangan 

terhadap prevalensi kecacingan pada siswa 

sekolah dasar negeri di Kecamatan Kubu.  

Hubungan antara Perilaku Higiene dan 

Sanitasi Perorangan dengan Status Gizi  

pada Siswa Sekolah Dasar Negeri di 

Kecamatan Kubu 

Uji Normalitas sebelumnya 

menunjukkan bahwa data pada perilaku 

higiene dan sanitasi perorangan tidak 

berdistribusi normal sehingga digunakan 

uji non parametrik. Dalam menguji 

hubungan ini terdapat lebih dari dua grup 

sampel pada variabelnya independen, 

sehingga teknik analisis yang digunakan 

yaitu Uji Kruskall Wallis.  

Hasil Uji Kruskall Wallis dapat dilihat 

pada Tabel 19. Dari Uji Kruskall Wallis 

didapatkan hasil nilai sig. = 0,841 > 0,05 

(Tabel 9.) yang berarti tidak ada hubungan 

antara perilaku higiene dan sanitasi 

perorangan terhadap status gizi pada siswa 

sekolah dasar negeri di Kecamatan Kubu.  

Hubungan antara Prevalensi Kecacingan 

dengan Status Gizi pada Siswa Sekolah 

Dasar Negeri di Kecamatan Kubu 

Dalam menguji hubungan ini 

terdapat dua variabel yang masuk dalam 

skala data kategorikal, sehingga teknik 

analisis yang digunakan yaitu Uji Chi 

Square. Hasil Uji Chi Square dapat dilihat 

pada Tabel 20. Dari Uji Chi Square 

didapatkan hasil nilai sig. = 0,000 < 0,05  

(Tabel 10.) yang berarti ada hubungan 

antara prevalensi kecacingan terhadap 

status gizi pada siswa sekolah dasar negeri 

di Kecamatan Kubu.  

 

 

Tabel 1. Karakteristik Responden  

Karakteristik f (n = 262) (%) 

Jenis Kelamin   

Perempuan 147 56,1 

Laki-laki 115 43,9 

Usia (tahun)   

8  28 10,7 

9  86 32,8 

10 91 34,7 

11  38 14,5 

12  16 6,1 

13  3 1,1 

Kelas   

III 68 26,0 
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IV 93 35,5 

V 101 38,5 

 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Status Gizi  

Kategori f (n = 262) (%) 

 Gizi Buruk 5 1,9 

Gizi Kurang 21 8,0 

Gizi Baik 199 76,0 

Gizi Lebih 21 8,0 

Obesitas 16 6,1 

Total 262 100 

 

Tabel 3. Hasil Pemeriksaan Sampel Feses Positif Kecacingan  

a) Ascaris lumbricoides (cacing gelang) 

 

b) Trichuris trichiura (cacing cambuk) 

 

c) Trichuris trichiura (cacing cambuk) 

 

d) Enterobius vermicularis (cacing kremi) 

 

 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Pemeriksaan Sampel Feses pada Siswa SDN di Kecamatan 

Kubu 

Kategori f (n = 262) (%) 

 Positif Kecacingan 4 1,5 

Negatif Kecacingan 258 98,5 

Total 262 100 
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Tabel 5. Distribusi Frekuensi Perilaku Higiene dan Sanitasi Perorangan dalam Menjaga 

Kebersihan Tangan dan Kaki serta Pangan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Perilaku Higiene dan Sanitasi Perorangan dalam 

Penggunaan Jamban 

 

Penggunaan Jamban 

Kebiasaan BAB  Di luar WC Di dalam WC 

f n f n 

39 14,9 223 85,1 
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Membersihkan diri 

setelah BAB 

Tidak menggunakan air Menggunakan air 

f n f n 

19 7,3 243 92,7 

 

 

Tabel 7. Hasil Uji Normalitas Perilaku Higiene dan Sanitasi Perorangan 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Perilaku_Higiene .090 262 .000 .981 262 .002 

 

 

 

Tabel 8. Hasil Uji Statistik Hubungan Perilaku Higiene dan Sanitasi Perorangan terhadap 

Prevalensi Kecacingan 

 
Perilaku_Higiene_Sanitasi 

Mann-Whitney U 86.500 

Wilcoxon W 96.500 

Z -2.875 

Asymp. Sig. 

(2-tailed) 
.004 

a. Grouping Variable: Prevalensi_Kecacingan 

 

 

 

Tabel 9. Hasil Uji Statistik Hubungan Perilaku Higiene dan Sanitasi Perorangan terhadap 

Status Gizi 

 
Perilaku_Higiene 

Chi-Square 1.420 

df 4 

Asymp. Sig. .841 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: Status_Gizi 

 

 

Tabel 10. Hasil Uji Statistik Hubungan Prevalensi Kecacingan terhadap Status Gizi 

 
Value df Asymp. Sig. (2-sided) 

Pearson Chi-Square 61.820a 4 .000 

Likelihood Ratio 21.456 4 .000 

Linear-by-Linear 

Association 
21.425 1 .000 

N of Valid Cases 262   
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PEMBAHASAN 

Status gizi merupakan keadaan 

terjadinya keseimbangan antara asupan 

gizi dengan kebutuhan nutrisi yang 

dibutuhkan oleh tubuh untuk menjalankan 

metabolisme (WHO, 2020). Gizi menjadi 

salah satu tolak ukur untuk menilai 

keberhasilan sebuah negara dalam 

membangun sumber daya manusia yang 

berkualitas dari segi kesehatan (Kemkes, 

2013). Dalam penelitian ini status gizi 

baik/normal memiliki frekuensi paling 

tinggi yaitu sebesar 76% atau 199 

responden memiliki status gizi baik/normal. 

Status gizi normal dapat terjadi apabila 

zat-zat gizi yang diperoleh tubuh dapat 

digunakan secara efisien sesuai dengan 

kebutuhannya sehingga memungkinkan 

adanya perkembangan otak, pertumbuhan 

fisik, dan pencapaian terhadap kesehatan 

yang optimal (Supariasa & Bakri, 2012). 

Dalam kondisi status gizi normal manusia 

dapat mencegah penyakit baik yang 

bersifat menyerang imunitas atau bersifat 

kardiovaskular karena tidak adanya 

kondisi kekurangan atau justru kelebihan 

gizi (Wulan, 2015). Sedangkan secara 

akumulatif terdapat 63 orang atau sebesar 

24% responden memiliki status gizi tidak 

baik pada siswa sekolah dasar negeri di 

Kecamatan Kubu.  

Dari hasil penelitian didapatkan hasil 

bahwa terdapat 5 orang atau 1,9% yang 

masuk dalam kategori gizi buruk pada 

siswa sekolah dasar negeri di Kecamatan 

Kubu. Menurut hasil Pemantauan Status 

Gizi (PSG) tahun 2017 angka status gizi 

buruk tersebut masih di bawah angka 

nasional yang ditetapkan sebesar 3,4%, 

tetapi lebih tinggi dari angka rata-rata 

status gizi buruk di Provinsi Bali yang 

hanya mencapai 1,4% (Kemkes, 2018). Hal 

tersebut menunjukkan bahwa di 

Kecamatan Kubu angka status gizi buruk 

masih tergolong tinggi apabila 

dibandingkan dengan standar rata-rata 

yang ada di Provinsi Bali. Sedangkan status 

gizi kurang pada siswa sekolah dasar 

negeri di Kecamatan Kubu terdapat 21 

orang atau 8% yang masuk dalam kategori 

gizi kurang. Menurut hasil PSG tahun 2017 

angka tersebut melebihi angka status gizi 

kurang nasional yang hanya sebesar 7,5%, 

bahkan jauh lebih tinggi dari angka 

rata-rata status gizi kurang di Provinsi Bali 

yang hanya mencapai 3,4% (Kemkes, 2018).  

Status gizi buruk dan kurus tentunya 

dapat terjadi karena berbagai macam faktor. 

Status gizi buruk dan kurus dapat 

disebabkan karena (1) faktor pendapatan 

orang tua yang kurang dari UMR, faktor ini 

dapat menyebabkan terjadinya kondisi 

dimana orang tua tidak mampu 

memberikan makanan dan minuman yang 

sehat dan bergizi untuk tumbuh kembang 

anaknya; (2) faktor tingkat pendidikan 

orang tua, tingkat pendidikan dapat 

mempengaruhi sejauh mana dia 

mengetahui pentingnya pemenuhan nutrisi 

yang baik kepada anak; dan (3) kekurangan 

satu atau lebih zat gizi di dalam tubuh anak 

(Jahri, 2018).  

Gizi buruk dan kurang akan 

berakibat pada menurunnya imunitas atau 

kekebalan tubuh sehingga lebih mudah 

terserang penyakit khususnya penyakit 

yang dapat menginfeksi manusia seperti 

penyakit infeksi kecacingan, mengganggu 

proses pertumbuhan dan perkembangan, 

kekurangan energi yang berakibat pada 
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penurunan produktivitas, dan anak akan 

lebih sulit dalam menerima pembelajaran 

karena menurunnya daya konsentrasi serta 

kecerdasan (Wulan, 2015). 

Status gizi lebih dan obesitas dalam 

penelitian ini didapatkan hasil 21 orang 

atau 8% berstatus gizi lebih dan 16 orang 

atau 6,1% berstatus obesitas. Gizi lebih dan 

obesitas umumnya disebabkan karena 

kelebihan jumlah asupan energi 

dibandingan dengan jumlah yang 

seharusnya dibutuhkan oleh tubuh 

sehingga kelebihan tersebut disimpan 

dalam bentuk cadangan berupa lemak 

(Jahri, 2018). Kegemukan dapat 

menyebabkan dampak penyakit 

degeneratif seperti penyakit kardiovaskular, 

diabetes melitus, jantung koroner, 

gangguan ginjal, hipertensi, dan masih 

banyak lagi (Alamsyah, 2013).  

Dari hasil pemeriksaan sampel feses 

sejumlah 262 sampel diperoleh hasil bahwa 

terdapat 4 responden (1,5%) mengalami 

positif kecacingan dan 258 responden 

(98,5%) negatif kecacingan. Responden 

yang mengalami positif kecacingan 

terinfeksi cacing dari beberapa jenis cacing 

meliputi Ascaris lumbricoides (cacing gelang), 

Trichuris trichiura (cacing cambuk), dan 

Enterobius Vermicularis (cacing kremi). 

Cacing yang paling banyak menginfeksi 

dalam penelitian ini yaitu dari jenis 

Trichuris trichiura (cacing cambuk). Hal 

tersebut sejalan dengan penelitian 

terdahulu yang menyatakan bahwa pada 

usia anak-anak, jenis cacing yang paling 

sering menginfeksi salah satunya dari jenis 

Trichuris trichiura (cacing cambuk) 

(Tapiheru & Zain, 2021; Olin et al., 2019; 

Andini & Utomo, 2018).  

Dari hasil perhitungan prevalensi 

kecacingan pada siswa sekolah dasar negeri 

di Kecamatan Kubu mencapai 1,53% atau 

dapat diartikan bahwa terdapat 15-16 orang 

mengalami infeksi kecacingan dari 1000 

anak usia 8-13 tahun pada populasi yang 

berisiko. Angka ini terbilang rendah jika 

dibandingkan dengan penelitian 

sebelumnya yang dilakukan di Desa 

Gegelang Kecamatan Manggis, 

Karangasem yang memiliki angka 

prevalensi sebesar 31,7% (Wiryadana, 2017). 

Menurut data Monitoring dan Evaluasi 

(Monev), Kecamatan Kubu memiliki akses 

Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM) 

lebih rendah dibandingkan dengan 

Kecamatan Manggis dan memiliki cakupan 

ketersediaan air bersih serta sanitasi dasar 

terendah di Kabupaten Karangasem 

(Purnama et al., 2016). Infeksi kecacingan 

berkaitan erat dengan kondisi higiene dan 

sanitasi yang buruk (Setyowatiningsih & 

Surati, 2017). Penelitian tersebut 

berbanding terbalik dengan penemuan 

yang terjadi di lapangan, dimana justru 

prevalensi kecacingan di Kecamatan Kubu 

lebih rendah dibandingkan dengan 

prevalensi kecacingan di Kecamatan 

Manggis.  

Ketidaklinearan hasil prevalensi 

kecacingan yang didapatkan dapat 

disebabkan oleh beberapa faktor lainnya, 

seperti iklim tropis dan kelembapan udara 

yang tinggi (Setyowatiningsih & Surati, 

2017). Iklim menjadi salah satu determinan 

utama dari penyebaran infeksi cacing, suhu 

yang panas dan kelembaban sangat penting 

bagi perkembangan larva cacing di dalam 

tanah (Suriptiastuti, 2016). Suhu optimum 

larva cacing yaitu bertemperatur 23 – 30◦C,  
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sedangkan umumnya temperatur  

Kecamatan Kubu, Kabupaten Karangasem 

pada bulan Agustus-November di siang 

hari mencapai 32 – 35◦C (BMKG, 2022). 

Kecamatan Kubu berada pada daerah 

geografis yang bersentuhan langsung 

dengan laut bali dan berada di kaki 

Gunung Agung. Musim hujan tidak merata 

sepanjang tahun dan musim kemarau lebih 

panjang di daerah ini. Prevalensi positif 

kecacingan yang rendah di Kecamatan 

Kubu dapat disebabkan oleh faktor iklim 

dan geografi di wilayah tersebut.  

Selain itu, pemeriksaan sampel feses 

pada penelitian ini dilakukan 2 bulan 

setelah pemberian obat cacing pada siswa 

sekolah dasar negeri di Kecamatan Kubu. 

Masa antara efikasi pemberian obat cacing 

dengan pemeriksaan sampel feses yang 

cukup dekat dimungkinkan juga menjadi 

faktor rendahnya prevalensi positif 

kecacingan. Oleh karena itu prevalensi 

positif kecacingan di suatu daerah 

dipengaruhi oleh berbagai macam faktor, 

sehingga cakupan ketersediaan air bersih 

serta sanitasi dasar tidak bisa menjadi 

faktor tunggal yang dapat menentukan 

tinggi rendahnya prevalensi positif 

kecacingan.  

Higiene dan sanitasi perorangan 

diartikan sebagai tindakan yang dilakukan 

untuk menjaga kesehatan tubuh, 

kebersihan, dan kesehatan seseorang untuk 

kesejahteraan yang meliputi baik fisik 

maupun psikis (Ulfa et al., 2016). Tujuan 

dari melaksanakan perilaku higiene dan 

sanitasi perorangan ini salah satunya yaitu 

untuk mencegah penyebaran penyakit 

khususnya penyakit infeksi (Yunidha et al., 

2016). Kebiasaan/perilaku anak sekolah 

dasar yang tidak higienis dan fasilitas 

sarana sanitasi yang kurang memenuhi 

syarat menjadi faktor risiko anak sekolah 

dasar terinfeksi kecacingan (Setiawan, 2021; 

Santoso et al., 2015) Kondisi higiene dan 

sanitasi yang buruk meliputi kebersihan 

kuku yang buruk, tidak adanya kebersihan 

mencuci tangan, tidak menggunakan alas 

kaki, tidak adanya jamban, buang air besar 

(BAB) sembarangan menjadi faktor yang 

meningkatkan terjadinya infeksi 

kecacingan pada anak-anak sekolah dasar 

(Setiawan, 2021; Ulfa et al., 2016; Santoso, 

2015). 

Higiene dan sanitasi dalam menjaga 

kebersihan tangan dan kuku pada siswa 

sekolah dasar negeri di Kecamatan Kubu 

didapatkan poin tertinggi dengan jawaban 

terbanyak pada skala sering dan selalu 

yang berjumlah lebih dari 50% dari total 

responden pada setiap poin pertanyaan. 

Dimana hasilnya menunjukkan bahwa 

terdapat 204 orang atau 77,9% dari total 

responden yang selalu dan sering mencuci 

tangan setelah dari WC; 243 orang atau 

92,8% dari total responden yang selalu dan 

sering mencuci tangan sebelum makan; 244 

orang atau 93,1% dari total responden yang 

selalu dan sering mencuci tangan setelah 

makan; 150 orang atau 57,3% dari total 

responden yang selalu dan sering mencuci 

tangan saat pulang ke rumah; 205 orang 

atau 78,3% dari total responden yang selalu 

dan sering menggunakan sabun saat 

mencuci tangan. Apabila dilakukan 

komparasi dari setiap pertanyaan dalam 

mengukur higiene dan sanitasi dalam 

menjaga kebersihan tangan dan kuku, 

persentase mencuci tangan saat pulang ke 

rumah paling rendah dengan capaian 
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hanya sebesar 57,3%  dan yang paling 

tinggi yaitu mencuci tangan setelah makan 

dengan persentase mencapai 93,1%.  

Higiene dan sanitasi dalam menjaga 

kebersihan kaki didapatkan poin tertinggi 

dengan jawaban terbanyak pada skala 

sering dan selalu yang berjumlah 196 orang 

atau 74,8% dari total responden selalu dan 

sering memakai alas kaki saat keluar ke 

lapangan atau tempat lainnya. Sedangkan 

higiene dan sanitasi dalam menjaga 

kebersihan pangan didapatkan hasil yang 

bervariasi. Hasil data menunjukkan bahwa 

terdapat 186 orang atau 71% dari total 

responden selalu dan sering 

mencuci/mengupas buah sebelum 

memakannya; 152 orang atau 58% dari total 

responden tidak pernah atau jarang makan 

sayur mentah (lalapan); 106 orang atau 

40,4% dari total responden selalu dan 

sering makan dengan sendok/alat serupa; 

dan hanya 43 orang atau 16,4% dari total 

responden yang tidak pernah atau jarang 

membeli makanan tertutup. Dari empat 

poin pertanyaan yang menjadi tolak ukur 

higiene dan sanitasi dalam menjaga 

kebersihan pangan terdapat dua tolak ukur 

yang mendapatkan poin rendah yaitu 

hanya 16,4% dari total responden yang  

tidak pernah atau jarang membeli makanan 

tertutup artinya masih banyak anak-anak 

yang membeli jajanan yang tidak tertutup 

dan dimungkinkan memiliki potensi 

kontaminasi yang tinggi terhadap mikroba 

patogen dan telur cacing. Terlebih hanya 

terdapat 40,4% dari total responden yang 

selalu dan sering makan dengan 

sendok/alat serupa artinya masih banyak 

anak-anak yang makan tidak 

menggunakan sendok/alat serupa, hal 

tersebut memungkinkan adanya 

kontaminasi dari mikroba patogen yang 

ada di tangan terhadap makanan yang 

masuk ke dalam tubuh dan menyebabkan 

penyakit. Probabilitas pengaruh perilaku 

terhadap kejadian infeksi kecacingan pada 

anak SD dipengaruhi oleh faktor higiene 

dan sanitasi pangan diantaranya penyebab 

dari kebiasaan makanan mentah dan 

kebiasaan jajan (Olin, 2019). 

Higiene dan sanitasi dalam 

menggunakan jamban sudah terbilang 

cukup baik karena sebagian besar 

responden sudah melakukan buang air 

besar di dalam WC dan setelahnya 

membersihkan diri menggunakan air. 

Kebiasaan membuang air besar 

sembarangan memang masih dilakukan, 

tetapi sebagian besar anak-anak sudah 

membuang air besar di dalam WC dimana 

angka capaiannya sebesar 85,1% atau 

terdapat 223 orang yang buang air besar di 

dalam WC dan 243 orang atau 92,7% yang 

menggunakan air untuk membersihkan diri 

setelah buang air besar. Kondisi higiene 

perorangan pada anak-anak dapat 

dipengaruhi oleh berbagai faktor, 

diantaranya  adalah  pengetahuan,  sikap  

anak-anak terhadap  higiene perorangan,  

peran  guru  di  sekolah, peran dan 

dukungan orang tua, ketersediaan sarana 

prasarana  kebersihan  diri  dan  juga  akses  

terhadap media-media kesehatan (Kusuma, 

2019).  

Hubungan antara perilaku higiene 

dan sanitasi perorangan terhadap 

prevalensi kecacingan didapatkan hasil 

yang signifikan (p<0,05). Hasil penelitian 

tersebut sejalan dengan beberapa penelitian 

yang menyebutkan bahwa higiene dan 
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sanitasi perorangan memiliki hubungan 

signifikan dengan prevalensi kecacingan 

(Setyowatiningsih & Surati, 2017; Yunidha 

et al., 2016; Sari et al., 2020). Hubungan 

tersebut diperkuat dengan adanya hasil 

penelitian yang menyatakan bahwa tingkat 

peluang terjadinya infeksi kecacingan 

berkaitan erat dengan karakteristik 

manusia (host) utamanya higiene dan 

sanitasi perorangan (Dewi & Laksmi, 2017).   

Signifikansi hubungan antara higiene 

dan sanitasi perorangan dengan prevalensi 

infeksi kecacingan yang didapatkan dari 

hasil  penelitian harus disikapi dengan 

melakukan pencegahan terhadap 

faktor-faktor penyebabnya. Usaha 

pencegahan penyakit kecacingan dapat 

dilakukan oleh setiap orang (host) dengan 

menjaga higiene dan sanitasi perorangan 

(Yunidha et al., 2016).  

Hubungan antara perilaku higiene 

dan sanitasi perorangan terhadap status 

gizi didapatkan hasil yang tidak bermakna 

(p>0,05);. Hasil ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh (Agustina et 

al, 2022) yang menyebutkan bahwa hasil uji 

statistik menunjukkan tidak ada hubungan 

antara personal hygiene dengan kejadian 

penyakit berbasis lingkungan. Tetapi tidak 

semua hasil penelitian sebelumnya 

menyatakan tidak ada hubungan antara 

kedua variabel tersebut. Beberapa hasil 

penelitian sebelumnya menyatakan bahwa 

perilaku higiene dan sanitasi memiliki 

hubungan yang signifikan dengan status 

gizi (Rahayu & Darmawan, 2019; Elisabeth, 

2017). 

Hubungan antara perilaku higiene 

dan sanitasi perorangan terhadap status gizi 

didapatkan hasil yang tidak bermakna. Hasil 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan 

oleh (Agustina et al, 2022) yang menyebutkan 

bahwa hasil uji statistik menunjukkan tidak 

ada hubungan antara personal hygiene 

dengan kejadian penyakit berbasis 

lingkungan. Tetapi tidak semua hasil 

penelitian sebelumnya menyatakan tidak ada 

hubungan antara kedua variabel tersebut. 

Beberapa hasil penelitian sebelumnya 

menyatakan bahwa perilaku higiene dan 

sanitasi memiliki hubungan yang signifikan 

dengan status gizi (Rahayu & Darmawan, 

2019; Elisabeth, 2017).  

Perbedaan hasil uji statistik dalam 

penelitian tersebut tidak menjadi masalah 

yang berarti karena perilaku higiene tidak 

dapat menjadi faktor tunggal yang 

menentukan status gizi seseorang (Supariasi, 

2014). Mengacu pada UNICEF Nutrition 

Conceptual Framework terdapat beberapa 

faktor yang mempengaruhi status gizi 

meliputi (1) asupan makanan yang tidak 

memadai; (2) penyakit infeksi dan non 

infeksi; (3) pola asuh terhadap anak; (4) 

pelayanan kesehatan dan lingkungan; dan 

(5) sumber daya manusia. Oleh karena itu 

hubungan antara perilaku higiene dan 

sanitasi perorangan dengan status gizi tidak 

dapat digeneralisir antar satu populasi 

dengan populasi lainnya.  

Hubungan antara prevalensi 

kecacingan terhadap status gizi didapatkan 

hasil yang bermakna (p<0,05). Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Degarege & Erko, 

(2013) yang menyatakan bahwa infeksi 

cacing memiliki hubungan positif dengan 

kejadian kekurangan gizi pada anak-anak. 

Faktor langsung yang menyebabkan gizi 

kurang yaitu terjadinya infeksi dan 
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ketidakseimbangan asupan makanan yang 

masuk ke dalam tubuh manusia (Supariasi, 

2014).  

Prevalensi kecacingan anak-anak di 

Indonesia pada usia 1-12 tahun berkisar 

30% - 90% atau kurang lebih terdapat 13 

juta anak di usia pra sekolah dan 37 juta 

jiwa anak usia SD terinfeksi cacing 

(Ramayanti et al., 2021) dan menurut Studi 

Status Gizi Indonesia tahun 2021 kasus 

kejadian stunting (pendek menurut umur) 

mencapai 24,4%, underweight (berat badan 

kurang menurut umur) 17%, dan wasting 

(berat badan kurang menurut umur) 7,1% 

(SSGI, 2021). 

Angka permasalahan status gizi penting 

untuk diperhatikan dan diminimalisir 

karena dapat mempengaruhi tumbuh 

kembang anak yang berakibat pada 

penurunan kualitas sumber daya manusia 

dari suatu bangsa (Thamaria, 2017). Infeksi 

kecacingan dapat mempengaruhi asupan 

(intake), pencernaan (digestive), penyerapan 

(absorbsi), dan metabolisme makanan 

(WHO, 2020).  Kekurangan kalori, protein, 

dan zat besi yang diperlukan untuk 

membentuk sel darah merah (hemoglobin) 

secara kumulatif berakibat pada kerugian 

terhadap kebutuhan zat gizi (Thamaria, 

2017).  

Penyakit infeksi kecacingan bersifat 

kronis tanpa menimbulkan gejala klinis 

yang jelas dan dampak yang ditimbulkan 

baru dapat terlihat dalam jangka panjang 

seperti kekurangan gizi, gangguan tumbuh 

kembang dan gangguan kognitif pada anak 

(Septiani, 2019). Selain itu, infeksi 

kecacingan dapat menghambat 

perkembangan fisik, kecerdasan dan 

produktivitas kerja, dapat menurunkan 

ketahanan tubuh sehingga mudah terkena 

penyakit lainya (Thamaria, 2017).  

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Secara akumulatif terdapat 63 

responden (24%) berstatus gizi tidak 

seimbang dan 199 responden (76%) 

berstatus gizi baik; 4 responden (1,5%) 

mengalami positif kecacingan dengan 

prevalensi kecacingan sebesar 15,27; 

perilaku higiene dan sanitasi perorangan 

terhadap prevalensi kecacingan memiliki 

hubungan yang bermakna (p<0,05); 

perilaku higiene dan sanitasi perorangan 

terhadap status gizi memiliki hubungan 

yang tidak bermakna (p>0,05); serta 

hubungan antara prevalensi kecacingan 

terhadap status gizi memiliki hubungan 

yang bermakna (p<0,05). 

Perlu adanya peningkatan status gizi 

dengan penerapan pola hidup sehat dan 

seimbang; pencegahan terhadap 

faktor-faktor yang berkaitan dengan infeksi 

kecacingan; mengkonsumsi obat cacing 

setiap 6 bulan sekali untuk memutus rantai 

penularannya; serta peningkatan perilaku 

higiene dan sanitasi perorangan.  
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