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ABSTRAK  
Sanitasi dasar adalah sanitasi rumah tangga meliputi sarana buang air besar, sarana pengelolaan sampah 

dan limbah rumah tangga. Berbasis masyarakat adalah kondisi yang menempatkan masyarakat sebagai 

pengambil keputusan dan penanggung jawab dalam rangka menciptakan meningkatkan kapasitas 

masyarakat, Tujuan penelitian yaitu untuk mengetahui hubungan antara perilaku buang air besar, cuci 

tangan pakai sabun, pengelolaan limbah cair dengan kejadian diare pada balita di wilayah kerja Puskesmas 

Kota Tengah tahun 2025. Penelitian ini menggunakan desain penelitian observasional analitik cross-

sectional. Pengambilan sampel menggunakan teknik random sampling dengan rumus slovin. Populasi 

dalam penelitian ini adalah seluruh balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah. Analisis uji statistic 

yang digunakan uji chi-square. Hasil pada penelitian ini menunjukkan bahwa p-value untuk variable STOP 

BABS (p-value=0.016), CTPS (p-value=0.005), pengelolaan air minum dan makanan rumah tangga (p-

value=0.024), PSRT (p-value=0.027) dan pengelolaan limbah cair rumah tangga (p-value=0.005) yang 

siginfikan bahwa terdapat hubungan antara lima variabel terhadap kejadian diare pada balita. Simpulan 

STOP BABS, CTPS, pengelolaan air minum dan makanan rumah tangga, pengelolaan sampah rumah 

tangga, pengelolaan air limbah cair rumah tangga terdapat hubungan yang signifikan dengan kejadian diare 

pada Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah, disarankan kepada masyarakat yang memiliki Balita 

agar lebih memperhatikan hygiene dalam rumah tangga. 

 ABSTRACT  
Basic sanitation refers to household sanitation, including facilities fordefecation,waste 
management, and household liquid waste disposal. Community-based sanitation 

emphasizzes community decision-making and responsibility to enhancepublic capacity. 

This research aims to examinine the relationship between opendefecation,handwashing 

with soap,and liquid waste management with diarrheaincidence among toddlers in the 

working area of Kota Tengah community health centerin 2025. This research employed an 

analytical cross-sectional design with randomsampling using Slovin's fomula. The 
populatio included all toddlers in the KotaTengah community health center working area. 

Data were analyzed using the chi-square test. The results indicated significant 

associations between diarrhea incidence andSTOP BABS (p=0.016), CTPS 
(p=0.005),drinking water and food managementfīndings suggest that all five variables 

significantly influence diarhea occurrenceamong toddlers. In conclusion, STOP 

BABS,CTPS, drinking water and food management,household waste management, and 
household liquid waste management aresignificantly related to the occurrence of diarhea 

among toddlers in the working areaof Kota Tengah Community Health Center.The 

research recommends that householdswith toddlers prioritize hygiene measures to prevent 
diarrheal diseases.   
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PENDAHULUAN 

Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM) atau dikenal juga dengan nama Community 

Sanitation (CLTS) merupakan program pemerintah dalam rangka memperkuat Upaya pembudayaan 

hidup bersih dan sehat, mencegah penyebaran penyakit berbasis lingkungan, meningkatkan kemampuan 

Masyarakat, serta mengimplementasikan komitmen pemerintah untuk meningkatkan akses air minum 

dan sanitasi dasar berkesinambungan (Arfiah et al., 2019). 

Berdasarkan data We Are Social dan Hootsuite mencatat, jumlah pengguna internet di dunia 

mencapai 5.3 miliar orang pada Oktober 2023. Berarti sebanyak 65,7% dari populasi dunia telah 

menggunakan internet. Berdasarkakn hasil survei Asosiasi Penyelenggara Jasa Internet Indonesia 

(APJII), pengguna internet di indonesia mencapai 215,63 juta orang pada periode 2022-2023. Menurut 

usiapengguna media sosial di Indonesia paling banyak pada rentang usia 18-25 tahun. Peran internet 

terus menjadi berarti dalam kehidupan sosial, ekonomi sertapolitik di dunia global. Media sosial jadi 

layanan yang sangat kerap diakses oleh semua golongan masyarakat, terutama anak-anak atau 

remaja(Gunawan et al., 2021). 

Menurut World Health Organization, kesehatan mental ialah keadaan kesejahteraan di mana 

individu menyadari kemampuannya, dapat mengatasi tekanan kehidupan dengan normal, dapat bekerja 

secara produktifserta mampu memberikan kontribusi kepada lingkungan sekitarnya. Topik kesehatan 

mental yang dibicarakan padamedia sosial juga menghadirkan pengaruh positif maupun negatif, 

pengaruhpositif tentang kesehatan mental menjadikan masyarakat sadar terhadap perilaku, 

pengurangan isolasi bagi penderita, hingga dorongan pemulihan penderita, sedangkan dampak negatif 

yang diberikan adalah seperti peniruan perilaku danpeningkatan faktor resiko yang tidak dapat dianggap 

sepele. Salah satu contoh topik mengenai kesehatan mental yang sering dijumpaiialah munculnya 

pengguna media sosial yang membagikan perilaku kurangberkenan seperti mengunggah perilaku atau 

perasaan yang ia alami seperti kesedihan, emosi kemarahan hingga perilaku putus asa seperti 

melakukantindakan menyakiti diri sendiri atau yang disebut dengan self-harm dan bunuh diri (Indriani 

et al., 2022). 

Sanitasi Total Berbasis Masyarakat yang selanjutnya disebut STBM adalah pendekatan atau 

paradigma baru dari pembangunan sanitasi di Indonesia yang mengedepankan perberdayaan 

masyarakat dan perubahan perilaku secara kolektif. STBM di tetapkan sebagai kebijakan nasional 

berdasarkan Keputusan Menteri Kesehatan R.I. Nomor: 852/Menkes/SK/IX/2008 untuk mempercepat 

pencapaian pembangunan dan mengurangi hingga setengan penduduk yang tidak memiliki akses 

terhadap air bersih dan sanitasi (Syahrizal et al., 2022). 

Progam STBM mempunyai indikator outcome dan output. Indikator outcome yaitu menurunkan 

kejadian penyakit berbasis lingkungan yang berkaitan dengan sanitasi dan perilaku. Sedangkan 

indikator output yaitu setiap individu dan komunitas akses terhadap sarana sanitasi dasar untuk 

mewujudkan ODF (Open Defecation Free), setiap rumah tangga dapat menerapkan pengelolahan air 

minum dan makanan yang aman, setiap rumah tangga dan sarana pelayanan umum tersedia fasilitas 

cuci tangan sehingga semua orang dapat mencuci tangan dengan benar, setiap rumah tangga mengelolah 

limbah dan sampah dengan benar. 

Progam sanitasi total berbasis masyarakat (STBM) dilakukan untuk mengubah perilaku hygiene 

dan sanitasi melalui pemberdayaan masyarakat dengan cara pemicuan dalam pelaksanaanya terdapat 5 

pilar yaitu stop buang air besar sembarangan, cuci tangan pakai sabun, pengolaan air minum dan 

makanan rumah tangga, pengamanan sampah rumah tangga, dan pengamanan limbah cair rumah tangga 

(Putri, 2019). 

 

Stop Buang Air Besar Sembarangan 

Stop BABS adalah suatu kondisi dimana setiap orang dalam suatu kelompok masyarakat sudah 

melakukan perilaku buang air besar pada tempatnya, sehingga tidak berpotensi menyebarkan penyakit 
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diwujudkan melalui kegiatan membudayakan perilaku BAB sehat yang dapat memutuskan alur 

kontaminasi kotoran manusia sebagai sumber penyakit secara berkelanjutan, menyediakan dan 

memelihara sarana buang air besar yang memenuhi standar dan persyratan kesehatan.  

Jamban adalah suatu ruangan yang mempunyai fasilitas pembuangan kotoran manusia yang 

terdiri atas tempat jongkok atau tempat duduk dengan leher angsa (cemplung) yang dilengkapi dengan 

unit penampungan kotoran dan air guna membersihkannya (Putri, 2019). 

Dalam Permenkes RI no. 3 tahun 2018 disebutkan bahwa buang air besar di jamban yang sehat 

sangat efektif untuk memutus mata rantai penularan diare. Pembangunan jamban sehat harus 

diupayakan, sehingga keluarga miliki akses terhadap jamban, serta digunakan oleh keluarga. Jamban 

dapat ditempatkan di dalam rumah atau di luar rumah agar mudah dijangkau oleh penghuni rumah.  

Syarat standar yang harus dimiliki jamban agar menjamin kesehatan bangunan jamban antara 

lain : memiliki atap, fungsinya agar pemakai terlindung dari gangguan cuaca dan gangguan lainnya. 

Terdapat lubang pembuangan kotoran dengan konstruksi leher angsa atau bukan leher angsa berpenutup 

dengan lantai jamban kedap air, tidak licin, dan dilengkapi SPAL pada bangunan tengah jamban, dan 

pada bangunan bawah jamban, terdapat bak penampungan (Monica et al., 2021). 

 

Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) 

 Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) Perilaku cuci tangan dengan menggunakan sabun dan air yang 

mengalir pada 5 waktu kritis. Lima waktu kritis tersebut antara lain sebelum 19 makan, sesudah makan, 

setelah BAB atau kontak dengan kotoran, setelah mengganti popok bayi, dan sebelum memberikan 

makan bayi. Tujuan jangka panjang dari pilar kedua adalah untuk berkontribusi terhadap penurunan 

kasus diare pada anak balita di Indonesia (Noorrahman, 2020). 

Budaya cuci tangan dengan sabun terutama sebelum makan dan setelah BAB merupakan sarana 

penghindar penyakit diare. Tangan yang tidak dibersihkan dengan benar, mengandung kuman penyakit 

dan menjadi media masuknya penyakit kedalam tubuh manusia. 

Mencuci tangan dengan baik dan benar hendaknya menggunakan sabun. Sabun akan membunuh 

mikroorganisme merugikan bagi tubuh. Cuci tangan saja tidak cukup karena air mengalir tidak 

membunuh bakteri yang terdapat pada tangan. Sabun mengandung zat desinfektan seperti TCC dan 

triclosan. Zat ini lebih efektif membunuh kuman dibandingkan hanya mengandalkan aliran air dan 

gesekan saat mencuci tangan dalam membasmi kuman. Maka diharapkan untuk mempunyai tempat 

cuci tangan yang tersedia air mengalir dan sabun. Serta cuci tangan pakai sabun yang baik selama 20-

30 detik setiap waktu-waktu penting, untuk menurangi tingkat penyakit dan terhindar dari kuman 

penyakit (Monica et al., 2021). 

 

Pengelolaan Makanan dan Minuman di Rumah Tangga 

Pengelolaan air minum dan makanan rumah tangga adalah proses pengolahan, penyimpanan, dan 

pemanfaatan air minum dan air yang digunakan untuk produksi makanan dan keperluan oral lainnya, 

serta pengolahan makanan yang aman di rumah tangga, meliputi prinsip hygiene sanitasi pangan, yaitu 

pemilihan bahan makanan, penyimpanan bahan makanan, pengolahan bahan makanan, penyimpanan 

makanan, pengangkutan makanan, dan penyajian makanan.  

Pada pengelolaan makanan rumah tangga, ada batas kemampuan makanan untuk tampil dalam 

keadaan baik dan sehat, maka perlu dipertimbangkan perencanaan yang matang, pengolahan dan 

penyajian yang tepat, serta penyimpanan dan penyebaran atau pengangkutan ke tempat lain untuk 

menekan terjadinya kontaminasi. Penyajian makanan bisa menimbulkan masalah kesehatan bila faktor-

faktor hygiene tidak diperhatikan. Hal ini merupakan salah satu faktor yang dapat menyebabkan 

timbulnya suatu penyakit berbasis lingkungan akibat dari pengelolaan makanan yang tidak tepat 

(Ikrimah et al., 2019). 

Pengelolaan Air Minum Rumah Tangga dan Makanan Sehat (PAM- RT) Suatu proses 

pengolahan, penyimpanan, dan pemanfaatan air minum dan air yang digunakan untuk produksi 
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makanan dan keperluan oral lainnya. Tujuan dari pilar ketiga adalah untuk mengurangi kejadian 

penyakit yang ditularkan melalui air minum. 

Pengoalahan air minum dan makanan dirumah tangga untuk memperbaiki dan menjaga kualitas 

air dari sumber yang akan digunakan untuk air minum, serta untuk menerapkan prinsip higinene sanitasi 

pangan dalam proses Pengelolaan makanan dirumah tangga, pilar ketiga ini dapat diwujudkan bila 

membudayaan prilaku pengolaan air layak minum dan makanan yang aman dan besih secara 

berkelanjutan . menyediakan dan memelihara tempat pengolahan air minum dan makanan rumah tangga 

yang sehat (Novita, 2022). 

 

Pengamanan sampah rumah tangga (PS-RT)  

Pengelolaan air minum dan makanan rumah tangga adalah suatu proses pengolahan, 

penyimpanan, dan pemanfaatan air minum dan air yang digunakan untuk produksi makanan dan 

keperluan oral lainnya. Tujuan dari pilar ketiga adalah untuk mengurangi kejadian penyakit yang 

ditularkan melalui air minum. Adapun cara pengolahan makanan yang baik yaitu dengan menerapkan 

prinsip hygiene dan sanitasi makanan, baik dalam jumlah makanan kecil maupun besar (Ariska, 2022). 

Pengamanan sampah rumah tangga (PS-RT) adalah perilaku pengamana sampah dalam tingkat 

rumah tangga dengan segera menangani sampah rumah tangga. Merupakan kegiatan pengolaan sampah 

di rumah tangga dengan mengedepankan prinsip mengurangi, memakai ulang, dan mendaur ulang. 

Sampah rumah tangga merupakan sisa-sisa dari kegiatan sehari hari yang dihasilkan masyarakat 

termasuk di dalamnya sisa-sisa bahan yang tidak dimanfaatkan atau dibuang. Kondisi ini lama kelamaan 

dapat meningkatkan jenis dan volume sampah sehingga dapat mencemari lingkungan dan menyebabkan 

berbagai masalah terutama masalah kesehatan bagi masyarakat.  

Permasalahan sampah sampai saat ini menjadi masalah yang belum dapat diatasi secara optimal 

dan masih perlu dilakukan pengelolaan terutama sampah yang dihasilkan dari rumah tangga. Sampah 

yang tidak dikelola dengan baik berkontribusi terhadap keindahan lingkungan, pencemaran udara dan 

berdampak terhadap gangguan kesehatan masyarakat diantaranya penyakit pernafasan, diare, demam 

berdarah dan penyakit menular lainnya (Rusmana et al., 2021). 

 

Pengelolaan Air Limbah Rumah Tangga (PALRT)  

Air limbah merupakan sisa dari suatu usaha atau kegiatan dalam bentuk cair,air limbah dapat 

berasal dari rumah tangga maupun industri yang terdiri atas tiga faktor yaitu tinja, urin, dan grey water 

yaitu air bekas pengolahan sisa rumah tangga Tujuan dari pengaman limbah cair rumah tangga adalah 

untuk menghindari genangan air limbah yang dapat menyebabkan penyakit berbasis lingkungan. 

Limbah cair rumah tangga yang berupa tinja dan urin disalurkan ke tangka septik yang dilengkapi 

dengan sumur resapan. Sedangkan limbah cair rumah tangga yang berupa air bekas yang dihasilkan 

dari sisa buangan dapur, kamar mandi, dan saran cuci tangan disalurkan ke saluran pembuangan air 

limbah (Putri, 2019). 

Pengamanan Limbah Cair Rumah Tangga adalah melakukan kegiatan pengolahan limbah cair di 

rumah tangga yang berasal dari sisa kegiatan mencuci, kamar mandi dan dapur yang memenuhi standar 

baku mutu kesehatan lingkungan dan persyaratan kesehatan yang mampu memutus mata rantai 

penularan penyakit air limbah adalah sisa dari suatu usaha dan atau kegiatan yang berwujud cair. Air 

limbah atau air buangan adalah sisa air yang dibuang yang berasal dari rumah tangga, industri maupun 

tempat- tempat umum lainnya dan pada umumnya mengandung bahan- bahan atau zat-zat yang dapat 

memba/hayakan bagi kesehatan manusia serta mengganggu lingkungan hidup. 

Air limbah rumah tangga terdiri atas tiga faktor penting yakni (1) Tinja (feces) berpotensi 

mengandung mikroba pathogen, (2) Air seni (urine), umumnya mengandung nitrogen, posfor dan 

sedikit mikroorganisme, (3) Grey water, merupakan air bekas cucian dapur, mesin cuci, dan kamar 

mandi dampak buruk jika air limbah tidak dikelola dengan baik antara lain, gangguan kesehatan, 
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penurunan kualitas lingkungan, dan gangguan terhadap keindahan. Faktor-faktor yang berhubunga 

dengan kepemilikan Saluran Pembuangan Air Limbah (SPAL) Rumah Tangga antara lain umur, 

penghasilan, pekerjaan, pendidikan, pengetahuan, sikap dan peran petugas kesehatan (Fikitri, 2022). 

 

METODE 

 Lokasi penelitian ini telah dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Tengah yang 

terletak di Jl. Sulawesi Dulalowo Kota Gorontalo Provinsi Gorontalo. Desain penelitian ini 

menggunakan metode penelitian kuantitatif dengan rancangan cross-sectional. Pada penelitian ini 

teknik sampling yang digunakan yaitu Simple Random sampling. Analisis data digunakan 

menggunakan uji chi square. 

  

HASIL  

Hubungan Stop Buang Air Besar (STOP BABS) terhadap kejadian Diare 

 

Tabel 1 Hubungan Stop Buang Air Besar (Stop BABS) terhadap kejadian diare pada balita 

Stop Buang Air 

Besar 

Sembarangan 

Kejadian Diare 
Jumlah p-value 

Diare Tidak Diare 

n % n % n % 

0.016 

Baik 49 47.6 54 52.4 103 100 

Kurang Baik 59 64.8 32 35.2 91 100 

Total 108 55.7 86 44.3 194 100 

Sumber : Data Primer, 2025 

  

Berdasarkan tabel 1 dari 103 Responden yang melaksanakan perilaku stop buang airo besar 

sembarangan yang baik, terdapat 49 balita (47.6%) yang mengalami diare dan 54 balita (52.4%) yang 

tidak diare,sedangkan 91 responden dengan kategori kurang baik dalam melaksanakan perilaku stop 

buang air besar sembarangan yang mengalami diare sebanyak 59 balita (64.8%) dan yang tidak 

mengalami diare sebanyak 32 balita (35.2%).  

 

Hubungan antara perilaku Cuci Tangan Pakai Sabun dengan kejadian diare pada balita 

 

Tabel 2 Hubungan antara perilaku cuci tangan pakai sabun (CTPS) dengan kejadian diare pada balita 

Cuci Tangan Pakai 

Sabun 

Kejadian Diare 
Jumlah p-value 

Diare Tidak Diare 

n % n % n % 

0.005 Baik 
35 43.8 45 56.3 80 100 

Kurang Baik 
73 64.0 41 36.0 114 100 
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Total 
108 55.7 73 37.6 194 100 

Sumber : Data Primer, 2025 

  

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan responden yang melaksanakan cuci tangan pakai sabun dengan 

baik sebanyak 80 responden, yang mengalami diare sebanyak 35 balita (43.8%) dan 45 balita (56.3%) 

tidak mengalami diare sedangkan responden dengan kategori kurang baik dalam melaksanakan perilaku 

cuci tangan pakai sabun sebanyak 114 responden, yang mengalami diare sebanyak 73 balita (64.0%) 

dan 41 balita (36.0%) tidak mengalami diare.   

  

Hubungan antara Pengelolaan Air Minum dan Makanan Rumah Tangga dengan Kejadian Diare 

Pada Balita 

 

Tabel 3 Hubungan antara Pengelolaan Air Minum dan Makanan Rumah Tangga dengan kejadian diare 

pada balita 

Pengelolaan Air Minum dan 

Makanan Rumah Tangga 

Kejadian Diare 

Jumlah P-value 
Diare Tidak Diare 

n % n % n % 

0.024 
Baik 49 48.0 53 52.0 102 100 

Kurang Baik 59 64.4 33 35.9 92 100 

Total 121 62.4 73 37.6 194 100 

Sumber : Data Primer, 2025  

 

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan responden yang melaksanakan PAMMRT dengan baik 

sebanyak 102 responden,yang mengalami diare sebanyak 49 balita (48.0%) dan yang tidak mengalami 

diare sebanyak 53 balita (52.0%),sedangkan responden dengan kategori kurang baik dalam 

melaksanakan PAMMRT sebanyak 92 balita, yang mengalami diare sebanyak 59 balita (64.1%) dan 33 

(35.9%) responden tidak mengalami diare.   

  

Hubungan antara Pengelolaan Sampah Rumah Tangga (PSRT) dengan kejadian diare di 

Puskesmas Kota Tengah 

 

Tabel 4. Hubungan antara Pengelolaan Sampah Rumah Tangga dengan kejadian diare pada Balita 

Pengamanan Sampah Rumah 

Tangga 

Kejadian Diare 

Jumlah p-value 
Diare Tidak Diare 

n % n % n % 

0.027 

Baik 43 47.3 48 52.7 91 100 

Kurang Baik 65 63.1 38 36.9 103 100 

Total 108 55.7 86 44.3 194 100 
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Berdasarkan tabel 4 diperoleh hasil di Puskesmas Kota Tengah Tahun 2025 bahwa dari yang 

melakukan pengelolaan sampah rumah tangga dengan baik sebanyak 91 responden,yang mengalami 

diare sebanyak 43 balita (47.3%)  dan 48 balita (52.7%) yang tidak mengalami diare,sedangkan 

responden dengan kategori kurang baik sebanyak 103 responden, yang mengalami diare sebanyak 65 

balita (63.1%) dan 38 balita (36.9%)  yang tidak mengalami diare. 

  

Hubungan antara Pengelolaan Limbah Cair Rumah Tangga dengan kejadian diare Pada Balita 

di Puskesmas Kota Tengah 

 

Tabel 5 Hubungan antara Pengelolaan Limbah Cair Rumah Tangga dengan kejadian diare pada balita 

Sumber : Data Primer, 2025 

 

  

Berdasarkan tabel 5 diperoleh hasil pada balita di Puskesmas Kota Tengah Tahun 2025 bahwa 

dari 91 responden yang melakukan pengelolaan limbah cair rumah tangga dengan baik,yang mengalami 

diare sebanyak 69 balita (75.8%) dan 22 balita (24.2%) yang tidak mengalami diare, sedangkan yang 

melakukan pengelolaan limbah cair rumah tangga kurang baik sebanyak 103 responden,yang 

mengalami diare sebanyak 52 balita (50.5%) dan 51 balita (49.5%) yang tidak mengalami diare.      

 

PEMBAHASAN  

Hubungan Stop Buang Air Besar Sembarangan dengan kejadian diare pada Balita di wilayah 

kerja Puskesmas Kota Tengah. 

Hasil penelitian menujukkan ada hubungan antara perilaku Stop Buang Air Besar Semabarangan 

dengan kejadian diare pada balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah.Hasil dari 103 Responden 

yang melaksanakan perilaku stop buang air besar sembarangan yang baik, terdapat 49 balita (47.6%) 

yang mengalami diare dan 54 balita (52.4%) yang tidak diare,sedangkan 91 responden dengan kategori 

kurang baik dalam melaksanakan perilaku stop buang air besar sembarangan yang mengalami diare 

sebanyak 59 balita (64.8%) dan yang tidak mengalami diare sebanyak 32 balita (35.2%). Berdasarkan 

uji statistik untuk mengetahui hubungan perilaku stop buang air besar sembarangan dengan kejadian 

diare pada balita diperoleh dengan uji chi-square terdapat nilai p-value=0,016 (p-value=<0,05) Hal ini 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara perilaku stop buang air besar 

sembarangan dengan kejadian diare pada balita.  

Dilihat pada tabel 4.1 terdapat fenomena yakni Responden yang baik dalam melaksanakan 

perilaku Stop BABS terdapat 49 balita yang mengalami diare.Hal ini karena tersedianya fasilitas jamban 

sehat.Akses terhadap sarana sanitasi yang memadai mempermudah masyarakat untuk buang air besar 

di tempat yang aman dan higienis.Selain itu,peningkatan pengetahuan dan kesadaran masyarakat 

mengenai pentingnya sanitasi yang baik dalam mencegah penyakit,terutama diare pada balita,juga 

berperan besar dalam mendorong perubahan perilaku.Dan responden dengan kategori kurang baik 

Pengelolaan 

Limbah Cair Rumah Tangga 

Kejadian Diare 
Jumlah P value 

Diare Tidak Diare 

n % n % n % 

0,005 

Baik 69 75.8 22 24.2 91 100 

Kurang Baik 52 50.5 51 49.5 103 100 

Total 121 62.4 73 37.6 194 100 
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dalam melaksanakan perilaku stop buang air besar sembarangan sebanyak 59 balita yang mengalami 

diare.Hal ini karena tidak tersedia jamban sehar di rumah.Beberapa keluarga masih belum memiliki 

akses terhadap sarana sanitasi yang layak.Hal ini disebabkan oleh keterbatasan lahan,kepadatan 

pemukiman,atau status kepemilikan rumah yang belum tetap. 

 Hubungan antara perilaku Stop Buang Air Besar Sembarangan dengan kejadiam diare pada 

balita.Hal ini karena Perilaku Stop BABS memiliki peranan penting dalam menjaga kualitas sanitasi 

lingkungan.Buang air besar sembarangan menyebabkan kontaminasi langsung pada tanah,air dan 

permukaan lain di sekitar lingkungan tempat tinggal.Balita merupakan kelompok usia yang paling 

rentan terhadap infeksi diare karena sering bersentuhan langsung dengan lingkungan sekitar serta 

memiliki kebiasaan memasukkan tangan atau benda ke dalam mulut.Ketika lingkungan tercemar oleh 

feses manusia,kuman patogen mudah masuk ke dalam tubuh anak-anak dan menyebabkan diare.  

Selain sarana dan prasarana sanitasi,terdapat beberapa faktor lain yang mempengaruhi penerapan 

perilaku stop Babs yaitu kurang pengetahuan pada ibu balita tentang diare dipengaruhi oleh kurangnya 

informasi atau gaya hidup yang kurang sehat.Untuk meminimalkan kasus kejadian diare pada balita 

adalah meningkatkan kesadaram dan pengetahuan ibu tentang cara pencegahan diare (Alfianur et al., 

2021). Keberhasilan perubahan perilaku ini tidak terlepas dari peran aktif petugas kesehatan di wilayah 

kerja Puskesmas Kota Tengah yang telah melaksanakan program STBM secara optimal.Program STBM 

yang telah dijalankan secara konsisten,melalui penyuluhan,pendekatan rumah ke rumah,dan 

pemberdayaan masyarakat setempat menjadi faktor penting dalam perubahan perilaku tersebut.Dengan 

meningkatkan kepatuhan terhadap penggunaan jamban yang layak,sehingga penyebaran penyakit 

berbasis lingkungan seperti diare dapat ditekan terutama pada kelompok usia rentan seperti balita.  

 

Hubungan Cuci Tangan Pakai Sabun dengan kejadian diare pada  Balita di wilayah kerja 

Puskesmas Kota Tengah. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan antara perilaku kebiasaan mencuci tangan 

pakai sabun dengan kejadian diare pada balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah.Hasil 

responden yang melakukan cuci tangan pakai sabun dengan baik sebanyak 80 responden, yang 

mengalami diare sebanyak 35 balita (43.8%) dan 45 balita (56.3%) tidak mengalami diare sedangkan 

responden dengan kategori kurang baik dalam melaksanakan perilaku cuci tangan pakai sabun sebanyak 

114 responden, yang mengalami diare sebanyak 73 responden (64.0%) dan 41 responden (36.0%) tidak 

mengalami diare.Pada tabel tersebut menunjukan dari 194 sampel yang diteliti didapatkan hasil uji 

statistik untuk mengetahui hubungan perilaku kebiasaan mencuci tangan pakai sabun dengan baik 

dengan kejadian diare pada balita diperoleh nilai p-value=0.005 (p-value= <0.05) dengan menggunakan 

uji chi square. 

Dilihat pada tabel 4.13 terdapat fenomena responden yang baik melaksanakan perilaku cuci 

tangan pakai sabun  terdapat 35 balita yang mengalami diare.Hal ini karena meskipun cuci tangan 

dilakukan  dengan baik,balita masih bisa terpapar kuman penyebab diare melalui lingkungan yang 

kurang bersih,seperti air minum yang tercemar,sanitasi yang buruk atau permukaan yang 

terkontaminasi.Dan kurang baik dalam melaksanakan cuci tangan pakai sabun terdapat 73 balita yang 

mengalami diare.Hal ini karena tangan yang tidak dibersihkan secara optimal memungkinkan 

kuman,bakteri,dan virus penyebab diare mudah masuk ke dalam tubuh balita,terutama melalui kontak 

langsung dengan makanan,minuman atau benda-benda yang sering di sentuh. 

 Hubungan Perilaku cuci tangan pakai sabun denga kejadian diare pada balita.Perilaku cuci 

tangan pakai sabun merupakan salah satu tindakan pencegahan penting dalam mengurangi risiko 

kejadian diare pada balita.tangan yang bersih mampu menghilangkakn kuman,bakteri dan virus yang 

menjadi penyebab utama diare.Saat tangan tidak dicuci dengan benar atau tanpa menggunakan 

sabun,patogen tersebut mudah berpindah ke mulut melalui aktifitas makanan atau menyentuh 

wajah,sehingga meningkatkan kemungkinan infeksi saluran pencernaan. 
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Keberhasilan masyarakat dalam menerapkan prinsip-prinsip sanitasi tidak terlepas dari peran 

aktif petugas kesehatan di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah yang telah melaksanakan program 

STBM secara optimal.Program STBM dijalankan secara konsisten melalui berbagai strategi seperti 

penyuluhan kesehatan,home visit,dan pemberdayaan masyarakat setempat.Upaya ini bertujuan untuk 

membentuk kesadaran kolektif akan pentingnya perilaku hidup bersih dan sehat,termasuk perilaku cuci 

tangan pakai sabun pada lima waktu penting dengan menggunakan cara 7 langkah cuci tangan pakai 

sabun. 

 

Hubungan Pangelolaan Air Minum dan Makanan Rumah Tangga dengan Kejadian Diare pada 

Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah 

 Berdasarkan tabel 4.14 menunjukkan responden yang melaksanakan PAMMRT dengan baik 

sebanyak 102 responden,yang mengalami diare sebanyak 49 balita (48.0%) dan yang tidak mengalami 

diare sebanyak 53 balita (52.0%),sedangkan responden dengan kategori kurang baik dalam 

melaksanakan PAMMRT sebanyak 92 balita, yang mengalami diare sebanyak 59 balita (64.1%) dan 33 

(35.9%) responden tidak mengalami diare. Pada tabel tersebut menunjukkan dari 194 sampel yang 

diteliti didapatkan hasil uji statistik untuk mengetahui hubungan antara pengelolaan air minum dan 

makanan rumah tangga dengan kejadian diare diperoleh nilai uji chi-square sebesar p-value 0,024.Hal 

ini menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara PAMMRT dengan Kejadian Diare pada 

Balita. 

 Hubungan pengelolaan air minum dan makanan rumah tangga dengan kejadian diare pada 

balita,diantaranya balita yang mengalami diare lebih banyak terjadi pada keluarga yang PAMMRT 

kurang baik sebanyak 59 balita (64.1%) dibanding dengan keluarga yang PAMMRT baik sebanyak 53 

balita (52.0%).Temuan ini mengindikasikan bahwa PAMMRT berperan penting dalam menurunkan 

risiko kejadian diare di lingkungan rumah tangga.Meskipun demikian,data ini juga menunjukkan bahwa 

program STBM khususnya pada pilar pengelolaan air minum dan makanan di wilayah kerja Puskesmas 

Kota Tengah,sudah mulai berjalan namun belum sepenuhnya optimal.Hal ini dapat dilihat dari masih 

tingginya proporsi balita yang mengalami diare dengan PAMMRT kurang baik. Hal ini dikarenakan 

kebiasaan jajanan anak yang tidak sehat dan tidak higiene yang memungkinkan makanan jajanan 

tersebut terkontaminasi mikroba atau bahan tambahan pangan dan adanya riwayat alergi anak pada 

makanan sehingga terjadinya diare pada anak.Selain itu,ibu yang kurang memperhatikan kebersihan 

dan keamanan dalam pengelolaan air minum dan makanan dan perilaku ibu yang tidak menerapkan 

prinsip-prinsip higienis,seperti menyimpan makanan di tempat terbuka,tidak mencuci tangan sebelum 

menyiapkan makanan di tempat terbuka.Oleh karena itu,peran ibu sebagai pengelola utama kebutuhan 

dasar keluarga khusunya dalam hal air minum dan makanan,sangat berpengaruh terhadap status 

kesehatan balita,termasuk dalam mencegah terjadinya diare (Syahfitri et al., 2025). 

 Makanan dan minuman harus dikelola dengan baik dan benar agar tidak menyebabkan 

gangguan kesehatan dan bermanfaat bagi tubuh.Cara pengelolaan makanan yang baik yaitu dengan 

menerapkan prinsip higien dan sanitasi makanan.Pengelolaan makanan di rumah tangga,walaupun 

dalam jumlah kecil harus menerapkan prinsip higiene.Prinsip higien yang baik yaitu meliputi pemilihan 

bahan makanan,penyimpanan makanan matang,pengangkutan penyajian makanan (Indah et al., 2021) 

 

Hubungan Pangelolaan Sampah Rumah Tangga dengan Kejadian Diare pada Balita di wilayah 

kerja Puskesmas Kota Tengah 

 Berdasarkan hasil penelitian di wilayah kerja  Puskesmas Kota Tengah Tahun 2025 bahwa 

responden melakukan pengelolaan sampah rumah tangga dengan baik sebanyak 91 responden,yang 

mengalami diare sebanyak 43 (47.3%) balita dan 48 (52.7%) balita yang tidak mengalami diare. 

Sedangkan responden dengan kategori kurang baik sebanyak 103 responden, yang melakukan 

pengelolaan sampah rumah tangga kurang baik sebanyak 103 responden mengalami diare sebanyak 65 

(63.1%) balita dan 38 (36.9%) balita yang tidak mengalami diare. Hal ini menunjukkan dari 194 sampel 
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yang diteliti didapatkan hasil uji statistik diperoleh nilai uji chi-square sebesar p-value =0.027,yang 

berarti ada hubungan yang signifikan secara statistik antara kedua variabel tersebut.Artinya pengelolaan 

sampah rumah tangga yang baik dapat meningkatkan kejadian diare pada balita sehingga kejadian diare 

pada balita menjadi menurun,sedangkan pengelolaan sampah rumah tangga yang buruk tidak selalu 

meningkatkan kejadian diare. 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa meskipun sebagian besar warga  di wilayah 

kerja Puskesmas Kota Tengah  telah melaksanakan program STBM dengan cukup baik,masih 

terdapatkan kelemahan dalam praktik pengelolaan sampah,khususnya pada aspek kebersihan tempat 

sampah.Responden diketahui telah membuang sampah rumah tangga secara rutin setiap hari ke tempat 

sampah,namun banyak diantara mereka yang membiarkan tempat sampah dalam kondisi terbuka,baik 

di dalam rumah maupun diluar rumah (Muttaqin, 2025). 

Sampah dapat diartikan sebagai material sisa yang tidak iinginkan atau tidak berguna yang 

dihasilkan dari aktivitas manusia. Sampah bisa meliputi berbagai jenis material,mulai dari limbah 

rumah tangga hingga limbah industri. Sampah yang berasal dari limbah Rumah tangga termasuk semua 

jenis material sisa dari rumah tangga, seperti kertas, plastik, kaca, logam, sisa makanan, dan bahan 

organik lainnya, sedangkan limbah Industri merupakan limbah yang dihasilkan dari proses industri, 

yang bisa berupa padat,cair, atau gas (Saputra et al., 2024). 

 

Hubungan Pangelolaan Air Limbah Cair Rumah Tangga dengan Kejadian Diare pada Balita di 

wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Kota Tengah Tahun 2025 bahwa dari 

78 responden yang melakukan pengelolaan limbah cair rumah tangga dengan baik sebanyak 53 (67.9%) 

responden mengalami diare dan 25 (32.1%) responden yang tidak mengalami diare. Sedangkan yang 

melakukan pengelolaan limbah cair rumah tangga kurang baik sebanyak 116 responden,yang 

mengalami diare sebanyak 55 (47.4%) dan 61 (52.8%) responden yang tidak mengalami diare.Hasil uji 

statistik menggunakan uji chi-square menunjukkan nilai signifikan sebesar p-value 0.005 (p<0.05) ini 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pengelolaan limbah cair rumah tangga 

dengan kejadian diare pada balita. 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa meskipun sebagian besar warga di wilayah 

kerja Puskesmas Kota Tengah telah melaksanakan program STBM dengan baik,namun program STBM 

secara umum belum sepenuhnya berdampak pada penurunan angka kejadian diare.Salah satu 

penyebabnya adalah karena masih banyaknya air limbah rumah tangga dibuang secara 

sembarangan,tanpa melalui saluran khusus.Air limbah bekas pakai seperti air cucian dan air mandi 

dibiarkan mengalir di sekitar lingkungan rumah,mencemari lingkungan dan meningkatkan risiko 

penyebaran penyakit.Hal ini disebabkan oleh ibu rumah tangga yang kurang memperhatikan aspek 

kebersihan lingkungan dan tidak melakukan pengelolaan limbah cair rumah tangga dengan benar. 

Menurut (Sengkey et al., 2020) Ketersediaan sistem pembuangan air limbah masih sangat 

kurang,keluarga yang mempunai balita dan tidak memiliki sistem pembuangan air limbah mempunyai 

risiko mengalami kejadian diare pada balita karena air limbah yang hanya dialirkan disembarang tempat 

akan menyebabkan berbagai gangguang kesehatan masyarakat terutama pada balita.Rumah yang 

membuang air limbahnya disembarang tempat tanpa adanya saluran pembuangan air limbah akan 

membuat kondisi lingkungan sekitar rumah menjadi tidak sehat.  

 Saluran pembuangan air limbah (SPAL) adalah saluran yang berguna untuk menyalurkan atau 

membuang air limbah rumah tangga sebuah keluarga. Pengelolaan air limbah adalah bagaimana 

keluarga tersebut membuang air limbah yang dihasilkan dari kegiatan sehari-hari. Lingkungan sekitar 

rumah yang biasanya menjadi tempat bersarangnya lalat maupun binatang vektor penyakit lainnya 

adalah tempat sampah dan saluran pembuangan air limbah. (Effendi et al., 2022). 
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KESIMPULAN  

Ada hubungan yang signifikan antara Pilar 1 Stop Buang Air Besar Sembarangan (Stop BABS) 

dengan Kejadian Diare pada Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah (p-value = 0,016) 

Ada hubungan yang signifikan antara Pilar 2 Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) dengan kejadian 

Diare pada Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah (p-value =0,005). 

Ada hubungan yang signifikan antara Pilar 3 Pengelolaan Air Minum dan Makanan Rumah 

Tangga (PAMMRT) dengan kejadian Diare pada Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah (p-

value =0,024) 

Ada hubungan yang signifikan antara Pilar 4 Pengelolaan Sampah Rumah Tangga (PSRT) 

dengan kejadian Diare pada Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah (p-value =0,027) 

Ada hubungan yang signifikan antara Pilar 5 Pengelolaan Air Limbah Cair Rumah Tangga 

(PLCRT) dengan kejadian Diare pada Balita di wilayah kerja Puskesmas Kota Tengah (p-value =0,005). 
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