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ABSTRAK

Penyakit diare masih menjadi masalah umum dengan tingkat kejadian bahkan kematian tertinggi
beberapa di negara berkembang, serta sebagai bagian dari faktor utama tingginya angka kejadian dan kematian
anak di dunia. Menurut data United Nations Children's Fund (UNICEF) pada tahun 2017, diare
menjadipenyebab kematian nomor 2 pada balita, nomor 3 pada bayi, dan nomor 5 bagi segala umur di dunia.
Data kejadian diare pada balita di wilayah kerja puskesmas Lanrisang pada tahun 2016 sebanyak 119 balita yang
terkena diare, pada tahun 2017 sebnyak 27 balita, pada tahun 2018 60 balita yang menderita diare, dan pada
tahun 2019 sebanyak 62 balita. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui Hubungan Kualitas
Bakteriologis Air Minum Dengan Kejadian Diare Pada Balitadi Wilayah Kerja Puskesmas LanrisanglJenis
penelitian yang digunakan adalah survey analitik dengan desain penelitian Crossectional Study, Waktu
penelitian dilakukan bulan Agustus sampai September Tahun 2020. dan lokasi penelitiannya adalah dilaksanakan
di Wilayah Kerja Puskesmas Lanrisang. Penarikan sampel pada penelitian ini dilakukan dengan menggunakan
metode purvosive sampling, Sampel dalam penelitian ini berjumlah 6 responden. Pengumpulan data
menggunakan kuesioner analisis data menggunakan chi-square melalui program spss versi 21 dengan kriteria
yaitu H, diterima jika p < 0,05 atau H, ditolak jika p > 0,05. Hasil penelitian menunjukkan kualitas bakteriologi
(p=0,014), secara signifikan ada hubungan terhadap Kejadian Diare Pada Balitadi Wilayah Kerja Puskesmas
Lanrisang. disarankan untuk meneliti variabel lain sebagai variabel independen yang dapat mempengaruhi
hubungan kualitas bakteriologi dengan kejadian diare dan melakukan uji multivariat untuk melihat hubungan
yang paling signfikan dalam penelitian.

Kata Kunci : Kualitas bakteriologi, kejadian diare.

ABSTRACT

Diarrheal disease is still a common problem with the highest incidence rate of some in developing
countries, as well as being a major factor in the high incidence and mortality of children in the world. According
to data from the United Nations Children's Fund (UNICEF) in 2017, diarrhea is the number 2 cause of death in
children under five, number 3 in infants, and number 5 for all ages in the world.. The data on the incidence of
diarrhea in children under five in the Lanrisang health center work area in 2016 were 119 toddlers with
diarrhea, 27 in 2017, 60 under five in 2018, and 62 in 2019. The purpose of this study was to determine the
correlation between the bacteriological quality of drinking water and the incidence of diarrhea in the Balitadi
working area of Puskesmas Lanrisang.This type of research is an analytic survey with a cross-sectional study
design. The research was conducted from August to September 2020. and the research location was carried out
in the Lanrisang Health Center Work Area. Sampling in this study was carried out using purposive sampling
method. The sample in this study amounted to 6 respondents. Data collection using a questionnaire data analysis
using chi-square through the SPSS version 21 program with the criteria that Ha is accepted if p <0.05 or HO is
rejected if p> 0.05.The results showed that the bacteriological quality (p = 0.014), there was a significant
relationship to the incidence of diarrhea in the Balitadi working area of the Lanrisang Health Center. It is
advisable to examine other variables as independent variables that can affect the relationship between
bacteriological quality and the incidence of diarrhea and to do a multivariate test to see the most important
relationships in the study.

Keywords: Bacteriological quality, incidence of diarrhea

342


http://jurnal.umpar.ac.id/index.php/makes
mailto:fatrikadir@gmail.com

PENDAHULUAN
Masyarakat yang mengkonsumsi air

tercemar dapat membawa implikasi buruk

karena adanya kandungan berbagai macam

penyakit yang dapat timbul melalui air.
Kejadian ini  dapat disebabkan oleh
kontaminasi  bahan-bahan kimia dengan

organisme tertentu, terutama jika konsentrasi
bahan tersebut melebihi standar baku mutu
yang ditetapkan, misal kandungan mikroba
yang melebihi baku mutu dapat menyebabkan
diare.'

Penyakit diare merupakan salah satu
penyakit yang berbasis lingkungan. Tiga
faktor yang dominan adalah sarana air bersih,
pembuangan tinja dan limbah. Ketiga faktor ini
akan berinteraksi bersama dengan perilaku
buruk manusia. Apabila faktor lingkungan
tidak sehat karena tercemar E.
coli( Escherichia Coli ) didukung dengan
perilaku manusia yang tidak sehat, misal
melalui makanan dan minuman, maka dapat
menimbulkan kejadian penyakit diare.

Diare adalah keadaan dimana dalam
sehari seseorang buang air besar lebih dari 3
kali dengan konsistensi cair atau lunak.Virus,
keracunan ~ makanan,

adalah  hal-hal

bakteri,  parasit,

kekurangan  gizi yang
menyebabkan diare.Diare sering terjadi pada
masyarakat dengan lingkungan sanitasi yang
buruk dan sumber air bersih yang belum
kesehatan.Penularan

mencukupi  standar

diaredisebabkan karena terkontaminasinya

makanan dan minuman oleh tinja atau
muntahan yang didalamnya terkandung kuman

penyebab (virus, bakteri, dan parasit).
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Penyakit diare masih menjadi masalah

umum dengan tingkat kejadian bahkan

kematian tertinggi beberapa di negara
berkembang, serta sebagai bagian dari faktor
utama tingginya angka kejadian dan kematian
anak di dunia. Menurut data United Nations
Children's Fund (UNICEF) pada tahun 2017,
diare menjadipenyebab kematian nomor 2 pada
balita, nomor 3 pada bayi, dan nomor 5 bagi
segala umur di dunia.’

Agen infeksius penyakit diare dapat
makanan  dan/atau

ditularkan melalui

minumanyang terkontaminasi serta adanya

kontak langsung dengan tangan

yang
yang

dikaitkan dengan peningkatan transmisi infeksi

terkontaminasi.  Beberapa  faktor
penyakit diare meliputi faktor lingkungan,
faktor perilaku, faktor sanitasi lingkungan,
faktor sosio-ekonomi dan pengetahun.Faktor
lingkungan yang terkait berupa kepemilikan
jamban di setiap rumah, ketersediaan air
bersih, dan tempat pembuangan sampah dan
air limbah. Sementara faktor perilaku
mencakup kebiasaan mencuci tangan, cara
pemberian makan terutama pada bayi dan
balita, kebiasaan memasak air minum, dan
pemakaian jamban untuk buang air besar.*
Berdasarkan data UNICEF Setiap
tahunnya 1,5 juta anak meninggal dunia karena
diare. Berbagai jenis penyakit dapat ditularkan
karena kondisi konstruksi tempat tinggal yang
belum mencukupi kriteria kesehatan.Tidak
terpenuhinya syarat ketersediaan air bersih dan
sanitasi lingkungan dapat menjadi faktor resiko
terhadap penyakit diare dan infeksi mikroba
(virus, bakteri, dan parasit).” Sedangkan diare

di Indonesia prevalensi secara nasional ditahun
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2018 mencapai 12,3 persen. Namun menurun
menjadi 4,5 persen di tahun 2019.6

Data kejadian diare pada balita di
wilayah kerja puskesmas Lanrisang pada tahun
2016 sebanyak 119 balita yang terkena diare,
pada tahun 2017 sebnyak 27 balita, pada tahun
2018 60 balita yang menderita diare, dan pada
tahun 2019 sebanyak 62 balita.

Bahaya atauresiko kesehatan yang
berhubungan dengan pencemaran air secara
umum dapat diklasifikasikan menjadi dua
yakni bahaya langsung dan tidak langsung.
Bahaya langsung terhadap kesehatan manusia
dapat terjadi akibat mengkonsumsi air yang
tercemar atau air dengan kualitas yang
buruk.Sedangkan bahaya tidak langsung dapat
terjadi misalnya akibat mengkonsumsi hasil
perikanan dimana produk tersebut
terakumulasi zat-zat polutan berbahaya.

Penyediaan sarana air bersih yang
tidak baik dan hygiene sanitasi yang buruk
menyebabkanpenyakit diare.Perbaikan sarana
penyediaan air bersihdapat menurunkan
terjadinya diare, sedangkan perbaikan sanitasi
dapat menurunkan terjadianya diare. Kualitas
air bersih dan sanitasi yang rendah
berhubungan dengan peningkatan terjadinya
diare, namun tidak berhubungan dengan
episode kejadian diare.’

Berdasarkan hal-hal diatas maka perlu
untuk mengadakan penelitian dengan judul
“Hubungan kualitas bakteriologis air minum
dengan kejadian diare pada balita di wilayah
kerja Puskesmas Lanrisang”. Alasan penelitian
di Puskesmas Lanrisang adalah berdasarkan
pra penelitian yang dilakukan oleh peneliti di

wilayah kerja Puskesmas tersebut, belum
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adanya  penelitian  hubungan  kualitas
bakteriologis air minum dengan kejadian diare
pada balita di puskesmas tersebut. Kasus
penyakit diare ini sangat berkaitan dengan
perilaku manusia, sarana air bersih, sarana
pembuangan air limbah dan kesehatan
lingkungan pada musim kemarau.® Penyebab
diare adalah terjadinya peradangan usus yang
disebabkan oleh virus, bakteri, atau agent
penyebab penyakit diare lainnya.Penyebab lain
yang dapat menimbulkan penyakit diareadalah
keracunan makanan, kurang gizi, alergi
makanan tertentu, kurang penyediaan air
bersih serta faktor musim pada geografi
tertentu.’

ini Untuk

Penelitian bertujuan

mengetahui hubungan kualitas bakteriologis
air minum dengan kejadian diare di wilayah

kerja Puskesmas Lanrisang dan tujuan

khususnya  Mengetahui  bakteri  E.coli

(Escherichia coli) dalam air minum yang
digunakan oleh ibu rumah tangga di Wilayah
Kerja Puskesmas Lanrisang, Mengetahui
Karakteristik ibu dan balita yang mengalami
diare, Menganalisis  hubungan  kualitas
bakteriologis air minum dengan kejadian diare

di wilayah kerja Puskesmas Lanrisang.

BAHAN DAN METODE

Penelitian ini menggunakan penelitian

observasional analitik dengan pendekatan

cross sectional study yang bertujuan untuk
mencari Hubungan Kualitas Bakteriologis Air
Minum Dengan Kejadian Diare Pada Balitadi

Wilayah  Kerja  Puskesmas  Lanrisang.

Penelitian ini dilaksanakan di Wilayah Kerja

Puskesmas Lanrisang. Waktu penelitian



dilakukan bulan Agustus sampai September
Tahun 2020. dan lokasi penelitiannya adalah
dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas
Lanrisang. Penarikan sampel pada penelitian
ini dilakukan dengan menggunakan metode
purvosive sampling, Sampel dalam penelitian
ini berjumlah 6 responden.
Pengumpulan data menggunakan
kuesioner analisis data menggunakan chi-
square melalui program spss versi 21 dengan
kriteria yaitu H, diterima jika p < 0,05 atau H,
ditolak jika p > OBentuk penyajian data adalah
penyajian dalam bentuk tabel dan narasi

tentang segala sesuatu yang berhubungan

dengan penelitian.

HASIL

Hasil penelitian menunjukkan
responden untuk karakteristik umur terbagi
atas beberapa kategori yang bisa dilihat pada
Tabel 1 yang menunjukan bahwa dari 6
responden yang terpilih, responden yang
mempunyai umur pada kategori : 25-28 tahun
sebanyak 3 orang (50%), dewasa : 28-31 tahun
sebanyak 3 (50%), dan semua responden jenis
kelamin, perempuan sebanyak 6 orang (100%).
Distribusi responden berdasarkan pendidikan
terakhir yaitu tingkat pendidikan tertinggi pada
kategori SMA sebanyak 3 orang (50%) dan
tingkat SMP sebanyak 3 orang (50%). Untuk
umur balita responden umur 1-2 sebanyak 2
orang dan 3-5 sebanyak 4 orang.

Berdasarkan Tabel 2 menunjukkan

bahwa distribusi responden berdasarkan

kejadian diare jumlah balita yang diare
dan tidak diare

sebanyak 6 responden,

sebanyak 0 responden. responden berdasarkan
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kepemilikan sumber air bersih yaitu jumlah
responden yang memiliki sumber air bersih
sumur yaitu sebanyak 6 responden, dan tidak
ada yang menggunakan PDAM.

Berdasarkan hasil

dilakukan di Wilayah Kerja

penelitian yang
Puskesmas
Lasinrang, = maka  diperoleh  distribusi
responden berdasarkan deskripsi kejadian diare
pada Tabel 3. menunjukkan bahwa distribusi
responden berdasarkan kualitas air sumur yaitu
jumlah responden yang memiliki kualitas air
sumur yang berkualitas yaitu 1 responden, dan
5 responden dengan air sumur yang tidak
berkualitas.
Hasil penelitian responden untuk
kejadian diare reponden berdasarkan tabel 3
maka untuk yang diare ada 6 orang dengan
presentase 100% dan untuk yang tidak diare
dengan frekuensi sebayak 0 atau sekitar 0%,
untuk sumber air minum maka ada 6dengan
presentase 100% orang yang memiliki sumber
air minum sumur. Untuk kualitas fisik air
bersih ada 5 dengan presentase 83,34%
responden yang memeiliki kualitas air Berbau,
berasa,berwarna dan keruh dan 1 atau sekitar
16,66% responden yang memiliki kualitas air
minum tidak Berbau, berasa,berwarna dan
keruh. Selanjutnya untuk kualitas bakteriologi
pada air sumur maka ada 5 dengan presentase
83, 34% tidak memenuhi

16,66 %

responden yang

syarat dan ada latau sekitar

responden yang memenuhi syarat.

Pada penelitian ini akan dilihat
hubungan antara 2 variabel yaitu variabel
independent dan variabel dependent, dimana
variabel dependent yaitu kejadian diare dan
sumber air

variabel independent meliputi
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minum, kualitas fisik air dan kualitas

bakteriologi. untuk melihat ada tidaknya
hubungan antara variabel dependent dan
independent maka dilakukan uji chi square
dengan statistical

solutions (SPSS) 21.

menggunakan product
Tabel 3 Menunjukan bahwa dari 6

responden ada 5 orang (83,34%)

yang
memiliki kualitas bakteriologi air minum yang
tidak Memenuhi syarat dengan status balita
diare dan ada 1 orang (16,66%) yang memiliki
yang memiliki kualitas bakteriologi air minum
yang Memenubhi syarat dengan status diare.

Hasil uji statistik menggunakan chi-

square diperoleh nilai P = 0,014 dengan

a=005 p < 0,05

nilai mana

menunjukkan bahwa ada Hubungan kualitas

bakteriologi Terhadap kejadian diare di

Wilayah Kerja Puskesmas. Lanrisang.

PEMBAHASAN

Air minum yang aman harus terhindar
dari kemungkinan kontaminasi Escherechia
coli atau koliform tinja dengan standar 0 dalam
100 ml air minum. Keberadaan E.coli dalam
air minum merupakan indikasi telah terjadinya
kontaminasi tinja manusia."

Tabel 3 Menunjukan bahwa dari 6
ada 5 orang (83,34%) yang

memiliki kualitas bakteriologi air minum yang

responden

tidak Memenuhi syarat dengan status balita
diare dan ada 1 orang (16,66%) yang memiliki
yang memiliki kualitas bakteriologi air minum
yang Memenuhi syarat dengan status diare.

Hasil uji statistik menggunakan chi-square
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=0,014

diperoleh nilai P dengan nilai

a@ =005 gimana P <005 menunjukkan

bahwa ada Hubungan kualitas bakteriologi
Terhadap kejadian diare di Wilayah Kerja
Puskesmas. Lanrisang.

Penelitian ini sesuai dengan penelitian
Puspitasari (2017)", di Kelurahan Sumur Batu
Kecamatan Bantar Gebang Kota Bekasi Tahun
2013. Penelitian ini menunjukkan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara adanya E.coli
dalam air minum dengan kejadian diare pada
balita umur 10-59 bulan, dengan nilai p=0,021
(p <0,05). Sehingga diperlukan pengolahan air
minum dengan benar."

Menurut Sapto (2009)", kualitas air
secara

biologis, khususnya

oleh

S€cara

mikrobiologis,  ditentukan banyak
parameter, yaitu parameter mikroba pencemar,
dan penghasil toksin.
mikroba,

pencemar tinja (coli) didalam air, sangat tidak

patogen, Misalnya

kehadiran khususnya  bakteri

diharapkan apalagi kalau air tersebut untuk

kepentingan  kehidupan manusia (rumah
tangga)." Bakteri coliform merupakan
golongan  mikroorganisme yang lazim

digunakan sebagai indikator, di mana bakteri
ini dapat menjadi sinyal untuk menentukan
suatu sumber air telah terkontaminasi oleh

patogen atau tidak."

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah
dilakukan, maka dapat disimpulkan bahwa
Penelitian ini menemukan bakteri E.coli
(Escherichia coli) dalam air minum yang

digunakan oleh ibu rumah tangga di Wilayah



Kerja Puskesmas Lanrisang, penelitian ini
menenmukan karakteristik ibu dan balita yang
mengalami diare. berdasarkan hasil uji statistic
kualitas

menemukan ada hubungan

bakteriologi  air minum terhadap kejadian

diare di wilayah kerja puskesmas lanrisang

p=0,014

nilai Peneliti  selanjutnya

disarankan untuk meneliti variabel lain sebagai
variabel independen yang dapat mempengaruhi
hubungan  kualitas  bakteriologi  dengan
kejadian diare dan melakukan uji multivariat
untuk melihat hubungan yang paling signfikan
dalam penelitian.
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LAMPIRAN

Tabel 1. Distribusi responden berdasarkan Karakteristik Responden Terhadap Kejadian Diare
Pada Balita di Wilayah Kerja Puskesmas Lanrisang

Variabel Frekuensi (f) Persen(%)
Umur

25-28 3 50
28-31 3 50
Total 6 100,0
Jenis Kelamin

Laki-laki 0 0
Perempuan 6 100,0
Total 6 100,0
Pendidikan Terakhir

SD 0 0
SMP 3 50
SMA 3 50
Perguruan Tinggi 0 0
Total 6 100,0
Umur Balita

1-2 2 33
3-5 4 67
Total 6 100,0

Sumber : Data Primer

Tabel 2. Responden Berdasarkan Karakteristik Responden Berdasarkan Kejadian Distribusi Diare,
Sumber Air Minum, Kualitas Fisik Air Bersih di Wilayah Kerja Puskesmas Lanrisang

Variabel Frekuensi (f) Persen(%)
Kejadian Diare

Diare 6 100
Tidak diare 0 0
Total 6 100,0
Sumber Air Minum

PDAM 0 0
Sumur 6 100
Total 6 100,0
Kualitas fisik air bersih

Berbau, berasa,berwarna dan keruh 5 33,3
Tidak Berbau, berasa,berwarna dan keruh 1 66,7
Total 6 100,0
Kualitas Bakteriologi

Memenubhi syarat 1 66,7
Tidak Memenubhi syarat 5 33,3
Total 6 100,0

Sumber : Data Primer
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Tabel 3. Hubungan Kualitas Bakteriologis Terhadap Kejadian Diare di Wilayah Kerja
Puskesmas Lanrisang

Status Balita
Kualitas Bakteriologis Diare Tidak diare Total p
N % N % N %
Tidak berkualitas 5 83,34 0 0 5 83,34
Berkualitas 1 16,66 0 0 1 16,66 0,014
Total 6 100 4 66,7 6 100,0

Sumber : Data Primer 2020
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