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BAB I 

 PENDAHULUAN  

 

A. Latar  Belakang  Masalah 

Infeksi kecacingan yang disebabkan oleh Soil Transmitted 

Helminths (STH) merupakan masalah kesehatan masyarakat Indonesia. 

Infeksi kecacingan merupakan tergolong penyakit infeksi yang kurang 

diperhatikan dan bersifat kronis tanpa menimbulkan gejala klinis yang 

jelas dan dampak yang ditimbulkannya baru terlihat dalam jangka 

panjang. Beberapa dampak yang disebabkan oleh kecacingan seperti 

kekurangan gizi, gangguan tumbuh kembang dan gangguan kognitif pada 

anak, dan apabila pada orang dewasa akan menurunkan produktifitas 

kerja (Kurniawan, 2010). 

Infeksi cacing pada umumnya masuk melalui mulut, atau 

langsung melalui luka di kulit. Cacing yang masuk dapat berupa telur, 

kista atau larva, yang ada di atas tanah terutama bila pembuangan 

kotoran atau feses dilakukan dengan menggunakan cara sistem terbuka 

dan tidak memenuhi persyaratan hygiene (Zulkoni, 2011). Infeksi Soil 

Transmitted Helminth, termasuk golongan nematoda usus, yang sebagian 

besar penularannya dapat terjadi melalui tanah (WHO, 2016). 

Jenis cacing Soil Transmitted Helminth (STH) yang sering 

menginfeksi manusia adalah Ascaris lumbricoides (cacing gelang), 

Trichuris trichiura (cacing cambuk), Necator americanus dan 
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Ancylostoma duodenale (cacing tambang). Infeksi kecacingan biasanya 

disebabkan karena kebiasaan dan perilaku yang tidak bersih seperti tidak 

mencuci tangan sebelum makan, kuku tangan yang panjang dan tidak 

pernah memakai alas kaki ketika ia akan melakukan aktifitasnya sehari-

hari (Rawina dan Mulyati, 2012). Faktor lingkungan seperti lingkungan 

pemukiman, lingkungan sosial dan lingkungan kerja dapat 

mempengaruhi status kesehatan seseorang. Status kesehatan seseorang 

dapat dipengaruhi oleh faktor pelayanan kesehatan, perilaku kebersihan 

diri (personal hygiene) dan sanitasi lingkungan (Chandra , 2007). 

Pekerjaan pengrajin batu bata sangat erat kaitannya dengan 

infeksi Soil Transmitted Helminths, dikarenakan pada pengrajin batu bata  

saat bekerja menggunakan tanah atau tanah liat (25-30
0 

C) sebagai bahan 

baku utamanya. Tempat pertumbuhan telur yang baik bagi Ascaris 

lumbricoides dan Trichuris trichiura adalah suhu optimum yang 

dibutuhkan untuk pertumbuhan telur Ascaris lumbricoides kira-kira 25
o 

C, dan telur Trichuris trichiura dapat tumbuh optimum pada suhu 30
o 

C 

(Irianto, 2013). 

Personal hygiene atau kebersihan diri merupakan tindakan atau 

perawatan diri sendiri untuk mempertahankan kebersihan dan kesehatan 

baik secara fisik maupun psikologis. Pengetahuan masyarakat yang 

masih kurang tentang perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS), 

memungkinkan terjadinya peningkatan resiko adanya infeksi kecacingan. 

Usaha pemeliharaan kesehatan perorangan serta kesadaran masyarakat 
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akan kesehatan pribadi merupakan suatu usaha untuk mengurangi tingkat 

kejadian kecacingan (Martila et al., 2015). 

Penularan dan penyebaran penyakit kecacingan dapat dipicu oleh 

keadaan dari tingkat pengetahuan yang kurang tentang kesehatan serta 

kurangnya kesadaran dan ketidakpedulian mereka terhadap kebersihan 

baik perorangan maupun lingkungan kerja. Berdasarkan hasil observasi 

di Desa Saung Dadi Kabupaten Oku Timur, Sumatera Selatan merupakan 

desa yang mayoritas penduduknya bermata pencaharian sebagai 

pengrajin batu bata dan petani, dalam kegiatan pertanian mereka sudah 

mengenal mesin-mesin yang bersifat modern, sedangkan pada pengrajin 

batu bata masih dengan cara tradisional dan home industri. Pengrajin 

batu bata sebagian ada yang menggunakan alat pelindung diri dan 

sebagian lagi tidak menggunakan alat pelindung diri seperti sarung 

tangan, alas kaki seperti sandal atau sepatu yang secara tidak langsung 

kontak dengan tanah. Para pengrajin batu bata seringkali mengkonsumsi 

makanan tanpa terlebih dahulu mencuci tangan dengan air bersih dan 

sabun desinfektan.  

Berdasarkan latar belakang masalah tersebut, maka peneliti 

tertarik untuk meneliti  tentang “Hubungan Pengetahuan Dan Personal 

Hygiene Terhadap Infeksi Soil Transmitted Helminths Pada Pengrajin 

Batu Bata Di Desa Saung Dadi Kabupaten Oku Timur Sumatera 

Selatan”. 

 



4 
 

 
 

B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dari penelitian ini adalah : 

1. Apakah terdapat hubungan antara pengetahuan dan personal hygiene 

dengan infeksi Soil Transmitted Helminths pada pengrajin batu bata 

di Desa Saung Dadi Kabupaten Oku Timur Sumatera Selatan? 

2. Berapa presentase infeksi Soil Transmitted Helminths pada perajin 

batu bata di Desa Saung Dadi Kabupaten Oku Timur Sumatera 

Selatan? 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah : 

1. Untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan dan personal 

hygiene dengan ada tidaknya Infeksi Soil Transmitted Helminths 

pada Pengrajin batu bata di Desa Saung Dadi Kabupaten Oku Timur 

Sumatera Selatan. 

2. Untuk mengetahui presentase dari infeksi Soil Transmitted 

Helminths pada pada pengrajin batu bata di Desa Saung Dadi 

Kabupaten Oku Timur Sumatera Selatan. 

D. Manfaat Penelitian 

Manfaat dari penelitian ini adalah : 

1. Manfaat bagi Masyarakat 

Meningkatkan kepedulian dan kewaspadaan masyarakat 

terhadap kebersihan diri sendiri dan lingkungan, serta bahaya dari 

infeksi Soil Transmitted Helminths. 
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2. Manfaat bagi Universitas 

Menambah referensi pustaka yang terdapat di Institusi 

Pendidikan Universitas Setia Budi khususnya di bidang Ilmu 

Kesehatan.  

3. Manfaat bagi Peneliti 

Mendapatkan pengetahuan, pengalaman, dan informasi dari 

hasil penelitian yang berkaitan dengan masalah kesehatan di 

masyarakat. 


