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ABSTRAK

Latar Belakang: Sumber air utama merupakan sumber air yang digunakan oleh keluarga. Diare merupakan salah satu penyakit utama pada
balita. Kurangnya perhatian pada sumber air utama dapat menimbulkan berbagai penyakit terutama diare. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengetahui hubungan antara kualitas fisik dan sumber air utama dengan kejadian diare pada balita.

Metode : Penelitian ini menggunakan desain penelitian crossectional yang dilakukan pada bulan Desember 2012-Januari 2013. Sampel
penelitian ini adalah balita usia 1-4 tahun di wilayah kerja Puskesmas Banget Ayu Semarang. Pengambilan data menggunakan alat bantu
kuesioner dan data dianalisis menggunakan uji Chi-square.

Hasil : Jumlah responden sebanyak 90 sample, dimana 58 keluarga menggunakan PDAM dengan 27 balita (46,6%) terserang diare infeksi, 7
balita (12,1%) diare non infeksi dan 24 balita (41,4%) tidak diare. Sedangkan dari 32 keluarga (35.6%) pengguna air sumur terdapat 19 balita
(59,4%) terserang diare infeksi, 3 balita (9.4%) terserang diare non infeksi dan 10 balita (31,3%) tidak diare. Hasil analisis chi-square hubungan
diare dengan sumber air utama sebesar 0,507(p>0,05) sedangkan hubungan diare dengan kualitas fisik air sebesar p =0,005(p<0,05).

Kesimpulan : Kualitas fisik dan sumber air minum berpengaruh terhadap kejadian diare pada balita.

Kata Kunci: kualitas air minum, sumber air minum, diare pada balita,

Physical Quality and Resource of Drinking Water Influence The Incident of
Diarrhea in Toddlers

ABSTRACT

Background: The main source of water is water that used by family for daily activity. Diarrhea is one of the major diseases in toddler. Lack of
attention to the main source of water can cause several diseases, especially diarrhea. This study aims to determine the relationship between
physical quality and resource of drinking water and the incidences of diarrhea in toddler.

Methode: This study is an observational with crosssectional design. This research used questioner and the sample were toddler aged 1-4 years
in Banget Ayu Health Centre area, in period of Desember 2012 to Januari 2013. The data analysis using Chi-square test.

Result : The respondents were 90 samples, there were 58 families use “PDAM”, 27 (46.6%) were infectious diarrhea, 7 (12.1%) were non-
infectious diarrhea and 24 (41.4%) were not diarrhea. Meanwhile, from 32 families (35.6%) well water users, 19 (59.4%) were infectious
diarrhea, 3 (9.4%) were non-infectious diarrhea and 10 (31.3%) were not diarrhea. The results of the bivariate analysis between diarrhea and
the main water source is 0.507(p>0.05), while between diarrhea and physical quality of water is p=0.005(p<0.05).

Conclusion: physical quality ang resources of drinking water influence of diarrhea incident in toddlers.
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PENDAHULUAN

Penyakit diare sampai saat ini masih merupakan salah satu penyebab kesakitan dan
kematian. Hampir seluruh daerah geografis dunia dan semua kelompok usia diserang diare, tetapi
penyakit dengan kematian yang tinggi didapatkan pada balita. Penyakit ini merupakan penyebab
utama kematian lebih dari 5 juta balita setiap tahun. (Umiyati 2010, Pati 2011, Sinthamurniawaty

2006, Nelson 2000, Daruqutni 2009, Indriasari 2011).

Diare masih merupakan salah satu penyakit utama pada balita di Indonesia sampai saat

ini. Menurut survey pemberantasan penyakit diare tahun 2000 bahwa angka kesakitan atau
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insiden diare terdapat 301 per 1000 penduduk di Indonesia. Angka kesakitan diare pada balita
adalah 1,0 — 1,5 kali pertahun. Dalam data statistik menunjukkan bahwa setiap tahun diare
menyerang 50 juta penduduk Indonesia dimana dua pertiganya adalah balita dengan korban
meninggal sekitar 600.000 jiwa. (Herlambang 2006, Winda 2010, WHO 20009).

Air merupakan sumber daya alam yang mempunyai fungsi sangat penting bagi kehidupan
manusia dan mahluk hidup lainnya serta sebagai. Dengan perannya yang sangat penting, air akan
mempengaruhi dan dipengaruhi oleh kondisi/komponen lainnya. Pemanfaatan air untuk
menunjang seluruh kehidupan manusia jika tidak dibarengi dengan tindakan bijaksana dalam
pengelolaannya akan mengakibatkan kerusakan pada sumberdaya air. (Profil Kesehatan
Indonesia 2010, Yudhi 2011, Bhakti 2010, Idaman 2010).

Hasil riset kesehatan dasar (RISKESDAS) tahun 2010 menunjukkkan presentase
keluarga menurut jenis sarana air bersih yang digunakan untuk keperluan rumah tangga dan
untuk keperluan air minum. Secara nasional, persentase tertinggi jenis sarana air bersih yang
digunakan untuk keperluan rumah tangga adalah air sumur gali terlindungi (27,9%), sumur
bor/pompa dangkal (24,7%), air ledeng/PAM (14,2%), dan sumur bor/pompa dalam (14%).
Secara rasional, 90% kaualitas fisik air minum di Indonesia termasuk dalam kategoti baik (tidak
keruh, tidak berwarna, tidak berasa dan tidak bau). Akan tetapi, masih terdapat rumah tangga
dengan kualitas air minum keruh (6,9%), berwarna (4,0%), berasa (3,4%), berbusa (1,2%) dan
berbau (2,7%). (Profil Kesehatan Indonesia 2010, Bhakti 2010, Idaman 2010)

Berdasarkan survai awal yang diambil data dari Dinas Kesehatan Kota Semarang.
Pervalensi penderita diare pada balita usia 1 sampai 4 tahun cukup tinggi, sekitar 146 balita di
wilayah kerja puskesmas Bangetayu. Sehingga peneliti tertarik ingin meneliti adakah hubungan
kualitas fisik dan sumber air utama dengan kejadian diare pada balita di Wilayah Kerja

Puskesmas Bangetayu di kota Semarang.

METODE

Penelitian ini dilakukan pada bayi dan balita usia 1 tahun - 4 tahun di wilayah kerja
Puskesmas Banget Ayu Semarang periode bulan Desember 2012 — Januari 2013 dengan
menggunakan desain penelitian crossectional. Dibutuhkan minimal 42 responden pengambilan
data. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik consecutive sampling. Kriteria inklusi

penelitian ini adalah bayi dan balita berumur 1 tahun — 4 tahun dalam keadaan sehat atau sakit.
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Data yang dikumpulkan adalah data primer yang berasal dari pengisian kuesioner oleh

responden, kemudian dianalisis menggunakan uji Chi-square.

HASIL

Tabel 1 Hubungan antara sumber air utama dengan kejadian diare.

Sumber Diare P

Air Utama Diare Infeksi Diare Non Infeksi Tidak Diare Total value
N %o N % N % N %

PDAM 27 46.6% 7 12.1% 24 41.4% 58 644 % 0,507

Sumur 19 59.4% 3 9.4% 10 31.3% 32 35.6 %

Total 46 51.1 % 10 11.1 % 34 37.8 % 90 100.0 %

Berdasarkan table 1 dapat diketahui hasil uji statistik diperoleh nilai p = 0,507 ( p > 0,05)
artinya tidak ada hubungan sumber air utama dengan kejadian diare. Hal ini berarti bahwa pada
masyarakat yang menggunakan sumber air, PDAM maupun sumur sama besarnya dalam angka
timbulnya penyakit diare. Dikarenakan walaupun masyarakat sudah menggunakan sumber air
yang baik sesuai PP RI No.8 thn. 2001, namun angka kejadian diare di wilayah kerja puskesmas
Bangetayu Semarang masih tergolong tinggi, mencapai 46 keluarga (51.1 %). Faktor pengaruh
diare seperti kualitas fisik air dan pengolahan air minum menjadi faktor yang berpengaruh atas
kejadian diare di wilayah kerja puskesmas Bangetayu Semarang. (Joko 1994, Notoadmodjo
2002, Notoatmodjo 2005, Nursalam 2003, Alimul 2007, Dahlan 2004, Dahlan 2009, Sari 2010,

Bumulyo 2012).
Tabel 2 Hubungan antara kualitas fisik air dengan kejadian diare.
Kualitas Diare P
Fisik Air Diare Infeksi Diare Non Infeksi Tidak Diare Total value
N % N % N % N %

Baik 29 42.6% 7 10.3% 32 47.1% 68 75.6 % 0,005
Jelek 17 77.3% 3 13.6% 2 9.1% 22 24.4 %

Total 46 51.1 % 10 11.1 % 34 37.8 % 90 100.0 %

Berdasarkan pada tabel 2 diatas menunjukan hasil uji statistik diperoleh nilai p = 0,005 (

p < 0,05) artinya ada hubungan kualitas fisik air dengan kejadian diare. Hal ini berarti bahwa
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semakin baik kualitas fisik air, angka kejadian diare menjadi semakin rendah. Sebab pada
kualitas fisik air yang jelek separti berbau, berasa, berwarna, keruh dan Ph dibawah 6,5 atau
diatas 8,5. Sehingga semakin jelek kualitas fisik air banyak terdapat kuman penyebab penyakit
terutama diare infeksi. bakteri penyebab diare seperti salmonella, shigella, E. Coli dan yersina.
Kualitas fisik air memang sangat mempengaruhi kejadian diare pada balita. (Notoadmodjo 2002,

Notoatmodjo 2005, Nursalam 2003, Alimul 2007, Dahlan 2004, Dahlan 2009, Sari 2010)

SIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan maka diambil kesimpulan bahwa
kualitas fisik dan sumber air minum mempengaruhi kejadian diare pada balita di Puskesmas

Banget Ayu Semarang.
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