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INTISARI
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Budi. Pembimbing: Drs. Edy Prasetya.

Indonesia merupakan salah satu Negara yang berkembang tetapi di
Indonesia sendiri masih banyak penyakit yang menjadi masalah kesehatan,
salah satu diantaranya ialah cacing perut. Cacingan ini dapat mengakibatkan
menurunnya kondisi kesehatan, gizi, kecerdasan, dan produktifitas penderitanya
sehingga secara ekonomi banyak menyebabkan kerugian serta mempengaruhi
kualitas sumber daya manusia.Cacing yang hidup dalam rongga usus adalah
kelas nematoda usus. Pada anak-anak angka infeksi nematoda usus cukup
tinggi di banding orang dewasa, Sanitasi yang buruk, kebiasaan buang air besar
di sembarang tempat, tidak menggunakan alas kaki dalam kegiatan sehari-hari di
luar rumah dan sering tidak mencuci tangan sebelum makan, merupakan faktor
yang berpengaruh terhadap kejadian infeksi nematoda usus pada anak-anak.

Tempat pengambilan spesimen di SD Negeri 01 desa Segiri, kecamatan
Pabelan, kabupaten Semarang pada tanggal 3 Januari 2013. Pemeriksaan
dilakukan secara langsung dengan menggunakan larutan eosin pada tanggal 5
Januari 2013. Pemeriksaan feces dimaksudkan untuk mendiagnosa adanya
nematoda usus antara lain Ascaris lumbricoides, Hook worm, Trichuris trichiura,,
Enterobius vermicularis, Strongyloides stercoralis.

Dari hasil pemeriksaan pada tinja anak-anak kelas 2 SD Negeri 01 desa
Segiri, kecamatan Pabelan, kabupaten Semarang yang terinfeksi nematoda usus
dari 17 sampel tinja menunjukkan 2 sampel positif atau 11,8% ditemukannya
telur cacing dan 15 sampel negatif atau 88,2% tidak ditemukannya telur cacing.
Dari 17 sampel 11,8% atau 2 sampel tinja anak-anak kelas 2 SD yang ditemukan
telur cacing menunjukkan hasil positif adanya nematoda usus diketahui dengan
ditemukannya telur Enterobius vermicularis dan telur Ascaris lumbricoides.

Kata kunci : Anak-anak, Nematoda usus, Pemeriksaan metode langsung.
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Salah satu ciri bangsa yang maju atau berkembang adalah yang
mempunyai derajat kesehatan yang tinggi dengan mutu kehidupan yang
berkualitas. Indonesia merupakan salah satu negara yang berkembang tetapi
di Indonesia sendiri masih banyak penyakit yang menjadi masalah
kesehatan, salah satu diantaranya ialah cacing perut yang ditularkan melalui
tanah. Cacingan ini dapat mengakibatkan menurunnya kondisi kesehatan,
gizi, kecerdasan, dan produktifitas penderitanya sehingga secara ekonomi
banyak menyebabkan kerugian serta mempengaruhi kualitas sumber daya
manusia. Prevalensi cacingan di Indonesia pada umumnya masih sangat
tinggi, terutama pada golongan penduduk yang kurang mampu mempunyai
resiko tinggi, terjangkit penyakit ini (Surat Keputusan Menteri Kesehatan No:
424/MENKES/SK/V/2006).

Cacingan adalah suatu penyakit yang ditimbulkan oleh berbagai
cacing yang berada dalam rongga usus yang menyebabkan terjadi infeksi
dalam tubuh manusia. Cacingan yang menyebabkan terjadinya infeksi dalam
tubuh manusia. Cacing yang hidup dalam rongga usus adalah kelas
nematoda usus. Dari berbagai jenis nematoda usus terdapat sejumlah
spesies nematoda usus. Dari berbagai jenis nematoda usus terdapat
sejumlah spesies nematoda usus (cacing usus) yang secara alami
memerlukan tanah untuk pertumbuhan telurnya menjadi bentuk infektif dan

penularannya terjadi dengan berbagai cara; ada yang masuk secara aktif,



ada pula yang tertelan atau dimasukan oleh vektor melalui gigitan yang
ditemukan di tanah, jadi tanah bertindak sebagai hospes perantara sehingga
disebut "Soil Transmitted Helminthes”. “Soil Transmitted Helminths” (STH)
merupakan infeksi cacing usus yang ditularkan melalui tanah atau dikenal
sebagai penyakit cacingan. Spesies cacingan STH antara lain Ascaris
lumbricoides, Necator americanus, Ancylostoma duodenale, Trichuris
trichiura. Dan Nematoda usus lainnya yang penting bagi manusia adalah
Enterobius vermicularis yang ditularkan dari tangan ke mulut sesudah
menggaruk daerah perianal (autoinfeksi) (Gandahusada dkk, 2000).

Penyakit cacingan tersebar luas, baik di pedesaan maupun di perkotaan.
Angka infeksi tinggi, tetapi intensitas infeksi (jumlah cacing dalam perut)
berbeda. Hasil survei cacingan di Sekolah Dasar di beberapa propinsi pada
tahun 1986-1991 menunjukkan prevalensi sekitar 60% - 80%, sedangkan untuk
semua umur berkisar antara 40% - 60%. Hasil Survei Subdit Diare pada tahun
2002 dan 2003 pada 40 SD di 10 provinsi menunjukkan prevalensi berkisar
antara 2,2%-96,3% (Keputusan Menteri Kesehatan No0:424/MENKES/SK/
V/2006).

Berdasarkan latar belakang tersebut penulis ingin mengadakan
penelitian dengan judul “Pemeriksaan Tinja Anak-anak Kelas 2 SD yang

Diduga Terinfeksi Nematoda Usus dengan Metode Langsung.”

1.2 Rumusan Masalah

Berapa persentase anak yang terinfeksi nematoda usus?



1.3 Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui persentase anak yang

terinfeksi nematoda usus.

1.4 Manfaat Penelitian
1. Menunjang diagnosa, pencegahan, pengobatan terhadap infeksi
nematoda usus.
2. Memberikan informasi kepada siswa bahwa nematoda usus dapat

menyebabkan infeksi yang sangat membahayakan bagi kesehatan.



