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ABSTRAK 

 
Diare pada balita merupakan masalah kesehatan serius di banyak negara, terutama di negara berkembang. 

Meskipun pengobatan dan pencegahan sudah maju, diare masih menjadi penyebab utama morbiditas dan 

mortalitas pada balita. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor risiko yang dapat berkontribusi 

terhadap terjadinya diare pada balita. Penelitian ini menggunakan desain penelitian case control dengan jumlah 

sampel sebanyak 134 ibu balita yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Penelitian dilakukan di 

wilayah kerja Puskesmas Sukabumi tahun 2023. Pengumpulan data dengan menggunakan lembar checklist 

observasi dan kuesioner untuk variabel sumber air bersih, sanitasi jamban, pengelolaan sampah rumah tangga 

dan pendapatan keluarga, sedangkan data kasus diare balita menggunakan data sekunder dari laporan register 

harian penderita diare. Data dianalisis bivariat menggunakan uji chi-square dan analisis multivariat 

menggunakan uji regresi logistik ganda. Hasil penelitian menunjukkan prevalensi balita yang mengalami diare 

sebesar 63,4%, sumber air bersih (OR= 6,28; 95% CI= 2,89-13,63; p-value= 0,000), sanitasi jamban (OR= 

3,11; 95% CI= 1,50-6,46; p-value= 0,002), pengelolaan sampah rumah tangga (OR= 3,58; 95% CI= 1,71-7,48; 

p-value= 0,001) berhubungan dengan kejadian diare pada balita, sedangkan pendapatan keluarga per bulan 

sebagai faktor sosial ekonomi tidak berhubungan dengan kejadian diare pada balita. Hasil uji regresi logistik 

berganda menunjukkan bahwa sumber air bersih merupakan faktor yang paling dominan mempengaruhi 

kejadian diare pada balita. Temuan ini menggarisbawahi perlunya intervensi kesehatan masyarakat untuk 

meningkatkan penyediaan air bersih dan sanitasi untuk mengurangi beban diare pada kelompok rentan seperti 

balita.  
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ABSTRACT 

 
Diarrhea in toddlers is a serious health problem in many countries, especially in developing countries. Despite 

advances in treatment and prevention, diarrhea is still a major cause of morbidity and mortality in toddlers 

This study aims to determine the risk factors that can contribute to diarrhea in toddlers. This study used a case-

control research design with a sample size of 134 mothers of toddlers selected using a purposive sampling 

technique. The study was conducted in the Sukabumi Health Center working area in 2023. Data collection was 

done using observation checklist sheets and questionnaires for the variables of clean water sources, toilet 

sanitation, household waste management, and family income, while data on cases of toddler diarrhea was 

collected using secondary data from daily register reports of diarrhea sufferers. Data were analyzed bivariate 

using the chi-square test and multivariate analysis using multiple logistic regression tests. The results of the 

study showed that the prevalence of toddlers experiencing diarrhea was 63,4%, clean water sources (OR= 

6,28; 95% CI= 2,89-13.63; p-value= 0,000), latrine sanitation (OR= 3,11; 95% CI= 1,50-6,46; p-value= 

0.002), household waste management (OR= 3,58; 95% CI= 1,71-7,48; p-value= 0,001) were associated with 

diarrhea in toddlers, while monthly family income as a socio-economic factor is not related to diarrhea in 

toddlers. The results of multiple logistic regression tests indicate that clean water sources are the most 

dominant factor influencing the occurrence of diarrhea in toddlers. These findings underscore the need for 

public health interventions to improve clean water supply and sanitation to reduce the burden of diarrhea in 

vulnerable groups such as toddlers. 
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PENDAHULUAN 

Diare merupakan salah satu penyebab 

kematian dan kesakitan terbesar pada anak di 

bawah usia lima tahun di seluruh dunia.1 Diare 

adalah gangguan pencernaan yang ditandai 

dengan tinja encer sebanyak 3 kali atau lebih 

dalam sehari. Hal ini dapat menyebabkan 

hilangnya cairan, elektrolit, dan kekurangan 

nutrisi yang dapat menyebabkan dehidrasi dan 

kematian.2 Selain menimbulkan rasa sakit dan 

kematian, diare juga akan menghambat 

pertumbuhan dan perkembangan anak karena 

dapat menyebabkan terhambatnya 

pertumbuhan. Mikronutrien yang dibutuhkan 

tubuh anak untuk tumbuh akan hilang akibat 

infeksi diare yang berulang. Meskipun sebagian 

besar wilayah di dunia telah mengalami 

penurunan angka kematian akibat diare selama 

bertahun-tahun, diare tetap menjadi penyebab 

utama penyakit dan kematian, terutama di 

kalangan anak kecil yang tinggal di negara 

berpenghasilan rendah dan menengah.3 

Penyakit diare telah menjadi masalah kesehatan 

masyarakat yang signifikan, terutama di 

negara-negara berkembang.1 Di Asia Selatan 

dan Afrika sub-Sahara, diare merupakan 

penyebab utama kematian pada anak-anak di 

bawah usia dua tahun.4 Satu dari lima anak di 

bawah usia 5 tahun di Ethiopia mengalami 

penyakit diare.5 Setiap episode diare 

mengakibatkan kekurangan nutrisi yang 

penting untuk pertumbuhan. Akibatnya, diare 

menjadi penyebab utama malnutrisi, dan anak-

anak yang kekurangan gizi lebih rentan 

terhadap penyakit diare.2 Hal ini disebabkan 

oleh berbagai faktor, termasuk terbatasnya 

akses terhadap air bersih dan sanitasi yang 

memadai, serta kurangnya pengetahuan tentang 

praktik kebersihan yang baik. Di seluruh dunia, 

diperkirakan 780 juta orang tidak memiliki 

akses terhadap air minum yang aman, dan 2,5 

miliar orang tidak memiliki sanitasi yang 

memadai.1 Selain itu, anak-anak rentan yang 

tinggal di daerah miskin dan terbelakang juga 

memiliki tingkat kematian yang lebih tinggi 

dibandingkan dengan anak-anak yang tinggal di 

negara-negara maju karena kurangnya akses 

terhadap layanan kesehatan yang berkualitas, 

intervensi tepat waktu, dan pengobatan yang 

efektif.6    

Di Indonesia, prevalensi diare tertinggi 

terdapat pada kelompok usia di bawah lima 

tahun dan masih menjadi masalah kesehatan 

utama, meskipun angka kematiannya telah 

menurun secara signifikan. Pada tahun 2023, 

akses terhadap fasilitas sanitasi yang layak di 

Indonesia cukup tinggi yaitu sebesar 93,3%. 

Hal ini mencerminkan kemajuan yang 

signifikan dalam upaya peningkatan kesehatan 

masyarakat.7 Berdasarkan data Survei 

Kesehatan Indonesia (2023), prevalensi diare 

pada balita menurun sebesar 4,9% 

dibandingkan hasil Riset Kesehatan Dasar 

2018, dari 12,3% menjadi 7,4%. Diare 

merupakan penyakit endemis di Jawa Barat dan 

berpotensi menimbulkan wabah yang sering 

kali disertai kematian. Jawa Barat menempati 

urutan ketiga dengan jumlah kasus diare pada 

balita tertinggi yaitu sebesar 11,0% setelah 

Papua Pegunungan (23,5%) dan Papua Tengah 

(17,8%).8              

Sukabumi merupakan salah satu daerah 

dengan angka kejadian diare yang tinggi di 

Provinsi Jawa Barat. Jumlah penduduk di Kota 

Sukabumi yang memiliki akses sanitasi layak 

(toilet sehat) pada tahun 2023 sebesar 95,52%. 

Pada tahun 2023, hanya terdapat dua wilayah 

kerja Puskesmas yang persentase keluarga yang 

memiliki akses sanitasi layak (toilet sehat) 

masih di bawah 100%, yaitu di wilayah 

Puskesmas Sukabumi dan Pabuaran.9 Hal ini 

dikarenakan masih banyak rumah tangga yang 

belum memiliki septic tank dan membuang 

limbah dalam jumlah banyak langsung ke 

selokan atau sungai di wilayahnya. Kebiasaan 

membangun rumah tanpa septic tank 

merupakan hal penting yang perlu diperhatikan, 

terutama bagi masyarakat yang tinggal di 

sekitar atau di bantaran sungai.10  

Diare merupakan penyakit yang sering kali 

ditularkan melalui konsumsi air atau makanan 

yang terkontaminasi feses manusia atau hewan. 

Hal ini biasanya terjadi dalam konteks sanitasi 

yang buruk dan pengelolaan limbah yang tidak 

memadai. Proses penularan fekal-oral 

merupakan salah satu cara utama penyebaran 

penyakit ini, di mana patogen dari feses masuk 

ke dalam tubuh manusia melalui air minum atau 

makanan yang terkontaminasi.11 Sebagian 

besar kasus diare, sekitar 90%, berhubungan 

dengan faktor-faktor seperti air minum yang 
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tidak aman dan sanitasi yang buruk.1 Sumber 

air bersih memegang peranan penting dalam 

pencegahan penularan penyakit karena air 

merupakan salah satu media penularan penyakit 

diare. Berdasarkan hasil studi epidemiologi 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara sumber air bersih dengan 

kejadian diare pada balita.5  

Berdasarkan data Survei Kesehatan 

Indonesia, menunjukkan bahwa sebagian besar 

rumah tangga (31,7%) menggunakan sumber 

air minum dari air isi ulang, sedangkan 14,6% 

rumah tangga menggunakan sumber air bersih 

dari air ledeng/pipa dan 13,9% dari sumur 

bor/pompa.8 Rumah tangga yang menggunakan 

sumber air bersih dari air tanah sering kali 

tercemar oleh jamban apabila jarak aman antara 

sumber air bersih dengan jamban tidak dijaga 

dengan baik.12 Menurut Kajian Kualitas Air 

Minum Rumah Tangga di Indonesia, hampir 70 

persen dari 20 ribu sumber air minum rumah 

tangga tercemar limbah tinja.13 Tinja yang tidak 

dikelola dengan baik dapat mencemari 

lingkungan sekitar seperti sumber air minum, 

tanah, atau makanan. Pencemaran ini dapat 

terjadi melalui berbagai cara, seperti 

pembuangan sampah yang tidak tepat atau 

buang air besar sembarangan. Jika tidak 

tersedia jamban keluarga yang sehat, 

masyarakat mungkin terpaksa buang air besar 

sembarangan. Hal ini tidak hanya mencemari 

lingkungan sekitar tetapi juga meningkatkan 

risiko penyebaran patogen penyebab diare. 

Tidak adanya fasilitas sanitasi yang memadai 

memperburuk kondisi ini.14 Jarak septic tank  

dengan sumber air bersih yang tidak memenuhi 

syarat memungkinkan terjadinya kontaminasi 

mikroba pada sumur gali atau sumur bor.15,16 

Kebersihan sarana toilet dalam mencegah diare 

pada balita. Menurut penelitian, keberadaan 

tinja di sekitar lubang toilet atau sarana toilet 

dapat meningkatkan risiko diare pada balita.17 

Septic tank yang tidak dirawat dengan baik 

dapat berisiko menyebabkan kebocoran limbah 

ke dalam tanah, yang dapat mencemari sumber 

air bersih.18 

Pengelolaan sampah rumah tangga yang 

tidak tepat dapat menyebabkan penyakit diare 

pada balita. Hal ini dapat terjadi karena sampah 

mengandung berbagai patogen yang dapat 

menyebabkan penyakit diare dan menjadi 

tempat yang cocok untuk perkembangbiakan 

serangga. Pembuangan sampah yang tidak tepat 

dapat meningkatkan kemungkinan kontak 

vektor serangga dari sampah ke makanan 

sehingga memperburuk sanitasi dan kebersihan 

keluarga.19 Selain faktor lingkungan, faktor lain 

yang mempengaruhi diare pada balita adalah 

status sosial ekonomi. Penelitian sebelumnya 

menunjukkan bahwa status sosial ekonomi 

berhubungan dengan diare pada balita.20–22  

Masalah yang berkaitan dengan status sosial, 

seperti kemiskinan atau status ekonomi kelas 

menengah ke bawah, menyebabkan buruknya 

sanitasi, kurangnya air bersih, kemiskinan yang 

berkelanjutan, dan rendahnya tingkat 

pendidikan.23 Penelitian lain juga menunjukkan 

bahwa provinsi di Indonesia dengan persentase 

diare pada balita yang lebih tinggi memiliki 

persentase penduduk dengan status sosial 

ekonomi terendah yang lebih tinggi.24  

Berdasarkan uraian di atas, tujuan penelitian ini 

adalah untuk mengetahui faktor risiko yang 

dapat berkontribusi terhadap kejadian diare 

pada balita di wilayah kerja Puskesmas 

Sukabumi.  

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan desain case 

control yang bertujuan untuk mengukur faktor 

risiko yang mempengaruhi diare pada balita. 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu 

yang memiliki balita berusia 12-59 bulan yang 

menderita penyakit diare pada bulan Juni - 

Agustus di wilayah kerja Puskesmas Sukabumi 

sebanyak 202 orang. Pemilihan sampel 

kelompok kasus berdasarkan kriteria inklusi 

yakni ibu yang memiliki balita yang dinyatakan 

menderita diare oleh petugas puskesmas sejak 

bulan Juni-Agustus. Kelompok kontrol adalah 

ibu yang memiliki balita yang dinyatakan tidak 

menderita diare oleh petugas puskesmas sejak 

bulan Juni-Agustus. Teknik pengambilan 

sampel menggunakan purposive sampling 

dengan jumlah keseluruhan sampel sebanyak 

134 orang. 

Pengumpulan data variabel yang meliputi 

sumber air bersih, sanitasi jamban, dan 

pengelolaan sampah rumah tangga diperoleh 

dengan melakukan observasi menggunakan 

lembar checklist dan wawancara kepada ibu 

balita dengan menggunakan kuesioner, 

sedangkan variabel pendapatan keluarga 

diambil dengan wawancara saja menggunakan 
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kuesioner. Data kasus diare diperoleh dari 

Register Harian Penderita Diare Puskesmas 

Sukabumi. 

Definisi operasional sumber air bersih yang 

sehat adalah sumber air yang terlindungi seperti 

air sumur, atau air ledeng (tertutup, jarak dari 

septic tank > 10 meter, dan memenuhi baku 

mutu fisik). Jamban sehat adalah jamban yang 

lantainya kedap air, tidak menimbulkan bau 

tidak sedap (dalam ruang tertutup), tidak dapat 

dijangkau oleh vektor hewan, memiliki septic 

tank, dan jarak septic tank dengan sumber air 

bersih lebih dari 10 meter. Pengelolaan sampah 

rumah tangga mengacu pada penggunaan 

tempat sampah (terbuka atau dilengkapi tutup) 

dan lamanya sampah disimpan di dalam rumah. 

Sosial ekonomi dalam penelitian ini dilihat dari 

pendapatan keluarga yang dinilai berdasarkan 

besarnya Upah Minimum Kota Sukabumi yang 

diterima rumah tangga setiap bulan sebesar Rp. 

2.747.774,86.25 Untuk mengetahui hubungan 

antara prevalensi diare dengan faktor risiko, 

dilakukan analisis bivariat dan multivariat. 

Analisis bivariat menggunakan uji chi-square 

untuk melihat hubungan antara faktor risiko 

dengan kejadian diare. Pada penelitian ini juga 

dilakukan analisis multivariat menggunakan uji 

regresi logistik ganda untuk mengetahui faktor-

faktor yang paling mempengaruhi kejadian 

diare di wilayah penelitian. Penelitian ini juga 

telah dinyatakan lulus telaah etik oleh Lembaga 

Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat 

Universitas Respati Indonesia dengan No. 

696/SK.KEPK/UNR/VIII/2023.  

 

HASIL  

Hasil analisis menunjukkan prevalensi diare 

pada balita sebesar 63,4%. Berdasarkan faktor 

lingkungan, sekitar 58,7% balita berasal dari 

rumah tangga dengan sumber air bersih yang 

tidak memenuhi syarat. Selanjutnya, 58,2% 

balita berasal dari rumah tangga dengan sanitasi 

jamban tidak sehat, dan 78% balita berasal dari 

rumah tangga dengan pengelolaan sampah yang 

tidak tepat. Berdasarkan faktor sosial ekonomi, 

sebagian besar balita berasal dari rumah tangga 

dengan pendapatan keluarga tinggi (95,5%) 

(Tabel 1).

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Diare pada Balita dan Faktor Risiko 

Variabel Frekuensi  Persentase 

Diare 

Ya 85 63,4 

Tidak 49 36,6 

Sumber air bersih 

Tidak Memeuhi syarat 80 59,7 

Memenuhi syarat 54 40,3 

Sanitasi Jamban 

Tidak sehat  78 58,2 

Sehat 56 41,8 

Pengelolaan sampah rumah tangga 

Tidak sesuai 78 58,2 

Sesuai 56 41,8 

Pendapatan Keluarga 

Rendah  6 4,5 

Tinggi  128 95,5 

 
Berdasarkan analisis bivariat, semua 

variabel (sumber air bersih, sanitasi jamban, 

dan pengelolaan sampah rumah tangga) 

memiliki hubungan yang signifikan dengan 

diare pada balita, kecuali pendapatan keluarga 

(Tabel 2). Meskipun secara statistik pendapatan 

keluarga tidak berhubungan signifikan dengan 

diare pada balita, namun pendapatan keluarga 

berpengaruh secara substansial terhadap hal 

tersebut, sehingga tetap diikutsertakan untuk 

analisis multivariat. Setelah dilakukan analisis 

menggunakan regresi logistik berganda, 

ternyata variabel yang berhubungan dengan 

kejadian diare pada balita adalah variabel 

sumber air bersih, sanitasi jamban, dan 

pengelolaan sampah, sedangkan variabel 

pendapatan keluarga merupakan variabel 

pengganggu. Hasil analisis diperoleh OR dari 

sumber air bersih sebesar 4,8, artinya balita dari 

rumah tangga yang menggunakan sumber air 



 

 BALABA, Vol. 20 No. 2, Desember 2024 

 

 

69 

 

bersih yang tidak memenuhi syarat memiliki 

peluang 4,8 kali lebih tinggi untuk mengalami 

diare setelah mengendalikan variabel sanitasi 

jamban, pengelolaan sampah rumah tangga, 

dan pendapatan keluarga. Berdasarkan Tabel 3, 

untuk melihat variabel mana yang paling besar 

pengaruhnya terhadap variabel terikat, dapat 

dilihat dari exp (B) untuk variabel signifikan, 

bahwa semakin besar nilai exp (B) berarti 

semakin besar pula pengaruhnya terhadap 

variabel terikat yang dianalisis. Data tersebut, 

berarti bahwa sumber air bersih memiliki 

pengaruh paling besar terhadap kejadian diare 

pada balita. 

Tabel 2 Hubungan Diare pada Balita dengan Faktor Risiko 

Faktor risiko 

Diare 

Total P value OR Ya Tidak 

n (%) n (%) 

Sumber air bersih 

Tidak memenuhi syarat 64 (80,0) 16 (20,0) 80 
0,000 

6,286 

(2,898-13,633) Memenuhi syarat 21 (38,9) 33 (61,1) 54 

Sanitasi jamban 

Tidak sehat  58 (74,4) 20 (25,6) 78 
0,002 

3,115 

(1,501-6,464) Sehat  27 (48,2) 29 (51,8) 56 

Pengelolaan sampah rumah tangga 

Tidak sesuai 59 (75,6) 19 (24.4) 78 
0,001 

3,583 

(1,715-7,487) Sesuai  26 (46,4) 30 (53.6) 56 

Pendapatan keluarga 

Rendah  2 (33,3) 4 (66,7) 6 
0,117 

0,271 

(0,048-1,538) Tinggi  83 (64,8) 45 (35.2) 128 

 

Tabel 3 Model Akhir Analisis Multivariat dengan Regresi Logistik Ganda  

Variabel B p-value Exp (B) 
95% CI for Exp (B) 

Lower Under 

Sumber air bersih 1,566 0,000 4,789 2,084 11,006 

Sanitasi jamban 0,786 0,066 2,194 0,950 5,067 

Pengelolaan sampah rumah tangga 1,222 0,003 3,393 1,496 7,695 

 
PEMBAHASAN 

Prevalensi Diare 

Berdasarkan hasil penelitian, prevalensi 

diare pada balita sebesar 63,4%. Temuan ini 

sesuai dengan hasil penelitian di Puskesmas 

Bati Bati, Kalimantan Selatan yang 

menunjukkan bahwa 61,1% balita mengalami 

diare.26 Temuan ini juga tidak jauh berbeda 

dengan penelitian yang dilakukan di wilayah 

Padang, dimana prevalensi balita yang 

mengalami diare sebanyak 71%.27 

Kemungkinan penyebabnya adalah tidak 

adanya perbedaan infrastruktur dasar seperti 

akses air, keberadaan dan penggunaan toilet, 

ketersediaan fasilitas cuci tangan, dan metode 

pembuangan sampah.28  

Sumber air bersih 

Berdasarkan hasil statistik, sumber air 

bersih berhubungan signifikan dengan kejadian 

diare pada balita. Penelitian ini membuktikan 

bahwa sumber air bersih yang tidak memenuhi 

syarat merupakan faktor risiko terjadinya diare 

pada balita. Temuan ini sesuai dengan temuan 

sebelumnya.15,29,30 Berdasarkan hasil 

pengamatan, ditemukan bahwa sumber air 

bersih rumah tangga berasal dari sumber air 

yang tidak terlindungi, dekat dengan jamban 

atau septic tank, dan tidak memenuhi baku 

mutu fisik. Sumber air tanah di daerah 

penelitian dapat tercemar mikroba akibat 

limbah cair dari septic tank dan tidak aman 

untuk dikonsumsi kecuali dilakukan tindakan 

pengolahan seperti perebusan dan pengolahan 

dengan klorin.16 Air yang tidak bersih atau 

terkontaminasi dapat mengandung patogen 

seperti bakteri (misalnya E. coli, Salmonella), 

virus (seperti Rotavirus), dan parasit (seperti 
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Giardia dan Cryptosporidium) yang dapat 

menyebabkan penyakit diare. Rotavirus 

merupakan penyebab utama diare parah pada 

balita.31 Oleh karena itu, penggunaan air dari 

sumber yang tidak bersih untuk air minum, 

kebersihan makanan, dan peralatan memasak 

dapat meningkatkan penularan patogen yang 

pada gilirannya meningkatkan risiko diare pada 

balita.29   

 

Sanitasi Jamban 

Berdasarkan hasil statistik, sanitasi jamban 

berhubungan signifikan dengan kejadian diare 

pada balita. Temuan ini sesuai dengan 

penelitian sebelumnya.30,32 Penelitian lain juga 

menyebutkan bahwa diare pada balita banyak 

ditemukan pada rumah tangga yang memiliki 

sumur gali dengan jarak septic tank <10 

meter.33 Jamban yang tidak memenuhi syarat 

adalah jamban yang tidak dilengkapi dengan 

septic tank yang lubang pembuangan 

limbahnya hanya terbuat dari tanah galian yang 

tidak diplester/ dibeton, jamban tersebut 

terletak dekat dengan sumber air sumur 

gali/sumur bor. Penelitian lain menunjukkan 

bahwa desain yang tidak tepat, konstruksi yang 

buruk, dan/atau praktik pemeliharaan yang 

tidak memadai berkontribusi terhadap 

pencemaran sumber air bersih.34  

Berdasarkan hasil observasi yang kami 

lakukan, ditemukan bahwa rumah tangga yang 

tinggal di dekat bantaran sungai tidak memiliki 

septic tank, mereka membuat jamban di dekat 

sungai agar mudah membuang tinja ke sungai. 

Oleh karena itu, tidak perlu mengeluarkan 

biaya untuk membuat septic tank. Temuan ini 

juga sesuai dengan temuan lainnya yang 

menunjukkan bahwa masyarakat di Kabupaten 

Banjar masih terbiasa buang air besar di sungai, 

terlihat dari banyaknya jamban apung yang 

tersedia di bantaran sungai.35 Temuan di daerah 

lainnya juga menunjukkan bahwa untuk 

aktivitas buang air besar ada yang menumpang 

pada tetangga atau menggunakan toilet 

umum.26   

Pembuangan septic tank merupakan bagian 

penting dari masalah kesehatan masyarakat. 

Pembuangan septic tank yang tidak tepat dapat 

secara langsung mempengaruhi kejadian 

diare.16  Kami juga menemukan bahwa rumah 

tangga di permukiman padat penduduk 

memiliki septic tank, namun jarak lokasi septic 

tank dekat dengan sumur. 

Jarak yang terlalu dekat antara septic tank dan 

sumur dapat menyebabkan kontaminasi air 

tanah yang bersumber dari septic tank. Hal ini 

sangat berpotensi menurunkan kualitas air 

sumur.36 Standar jarak aman antara septic tank 

dan sumber air dapat bervariasi dan mungkin 

tidak selalu konsisten di setiap wilayah. Hal ini 

disebabkan oleh perbedaan laju aliran air tanah 

di setiap wilayah. Perbedaan ini sangat 

dipengaruhi oleh struktur batuan dan 

karakteristik geografis.34 Meskipun 10 meter 

adalah rekomendasi ideal,37 pada kondisi 

tertentu mungkin bisa diterima jika jaraknya 

sedikit lebih pendek, namun harus 

mempertimbangkan resikonya dan melakukan 

perawatan rutin pada septic tank agar tidak 

terjadi kebocoran dan pencemaran.  

 

Pengelolaan sampah rumah tangga 

Berdasarkan hasil statistik, menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara pengelolaan sampah rumah tangga dan 

tidak mengelola sampah dengan baik terhadap 

kejadian diare pada balita. Temuan ini sesuai 

dengan temuan sebelumnya yang menunjukkan 

bahwa pengelolaan sampah yang buruk 

berhubungan dengan kejadian diare pada 

balita.15,38 Berdasarkan pengamatan, ditemukan 

bahwa rumah tangga mengumpulkan sampah 

menggunakan tempat sampah terbuka, 

responden membakar sampah, membiarkan 

sampah organik dan anorganik bercampur, dan 

membiarkan sampah menumpuk dan 

membusuk di tempat terbuka. Penelitian lain 

yang terkait dengan penggunaan 

kantong/wadah sampah terbuka untuk 

menyimpan sampah rumah tangga adalah 

terkait dengan diare pada balita.39  

Pembuangan sampah yang tidak tepat dapat 

menjadi sumber agen infeksius dan tempat 

berkembang biaknya serangga vektor 

(misalnya lalat, nyamuk, dan kecoa). Serangga 

ini dapat membawa patogen dari sampah ke 

makanan, minuman, peralatan makan, dan 

permukaan rumah tangga atau permukaan lain 

di sekitar rumah. Selain itu, balita dapat 

bersentuhan langsung dengan sampah dan 

karenanya rentan terhadap diare.30,38 

Pengelolaan sampah yang tepat dapat menjadi 

solusinya, dimulai dengan menyediakan tempat 

sampah tertutup di setiap rumah dan tidak 

mencampur sampah organik dengan anorganik. 
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Pendapatan Keluarga 

Berdasarkan Tabel 2, terlihat bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

pendapatan keluarga dengan kejadian diare 

pada balita. Temuan ini tidak sejalan dengan 

temuan lain yang menunjukkan bahwa risiko 

diare lebih tinggi terjadi pada balita dari indeks 

kekayaan yang lebih rendah.20,22 Hal ini 

dikarenakan 95,5% rumah tangga memiliki 

pendapatan di atas Upah Minimum Kota 

Sukabumi per bulan. Upah Minimum Kota 

Sukabumi memang tergolong rendah jika 

dibandingkan dengan Kabupaten Sukabumi 

dan kota-kota lain di Jawa Barat seperti 

Bandung, Bekasi, Depok, and Bogor.25  

Perbedaan upah minimum dipengaruhi oleh 

kondisi perekonomian setempat dan kebutuhan 

hidup di tingkat kabupaten atau kota.40 

Pendapatan keluarga memiliki implikasi 

langsung terhadap fasilitas kesehatan serta 

fasilitas rumah tangga yang baik seperti akses 

ke layanan sanitasi dan air bersih. Rumah 

tangga dalam kondisi miskin lebih cenderung 

menggunakan sanitasi yang buruk dan sumber 

air yang tidak aman, dan membayar biaya 

medis langsung, serta kesulitan dalam 

memperoleh komponen makanan yang 

diperlukan untuk anak-anak mereka, yang 

dapat mengakibatkan kekurangan gizi, 

membuat anak-anak dalam kondisi ini sangat 

rentan terhadap infeksi termasuk diare. Selain 

itu, kekayaan memungkinkan orang tua untuk 

menggunakan layanan kesehatan lebih 

sering.20,41 Gizi buruk pada anak, pertumbuhan 

terhambat, dan berat badan rendah merupakan 

beberapa risiko utama diare pada balita.42 

Hasil studi sebelumnya menunjukkan 

bahwa sebagian besar balita yang mengalami 

diare berusia kurang dari 3 tahun dan berjenis 

kelamin perempuan, kondisi ini dapat memicu 

kejadian gizi buruk pada balita.1 

Keterbatasan penelitian ini adalah 

ketidakmampuan untuk menetapkan hubungan 

kausal antara diare dan prediktor independen 

karena sifat desain penelitian yang bersifat 

case-control. Selain itu, tidak ada pengukuran 

mikrobiologi yang dilakukan pada sumber air 

bersih dan kebiasaan perilaku seperti 

pengelolaan sampah rumah tangga, mungkin 

telah menimbulkan bias pada estimasi. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dilakukan, dapat disimpulkan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara tiga variabel 

dengan kejadian diare pada balita yaitu sumber 

air bersih, sanitasi jamban, dan pengelolaan 

sampah rumah tangga, sedangkan variabel 

pendapatan keluarga tidak berhubungan 

signifikan dengan kejadian diare pada balita. 

Untuk variabel sumber air bersih memiliki 

pengaruh paling besar terhadap kejadian diare 

pada balita. 

SARAN 

Bagi rumah tangga yang memiliki balita dan 

menggunakan air sumur untuk kebutuhan 

minum, disarankan untuk meningkatkan 

sanitasi jamban termasuk septic tank, 

pembuatan sumur, dan pembuatan septic tank 

komunal. Perencanaan pembuatan septic tank 

komunal agar limbah dari rumah warga dapat 

terpusat dan luas area yang dibutuhkan untuk 

pembuatannya akan lebih kecil dibandingkan 

jika setiap rumah tangga memiliki septic tank. 

Jika hal ini tidak memungkinkan, maka air yang 

digunakan untuk kebutuhan minum, baik air 

sumur maupun air ledeng, sebaiknya direbus 

terlebih dahulu hingga mendidih sebelum 

diminum.  

Menekankan pentingnya praktik sanitasi 

yang baik dalam mencegah penyebaran 

penyakit dengan menggalakkan praktik 

pengelolaan sampah yang baik, seperti 

pengumpulan dan pembuangan sampah secara 

teratur dan aman. 
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