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Analisis Faktor yang Berhubungan dengan Kepemilikan Jamban
Keluarga di Kampung Wainlabat Kabupaten Sorong Papua Barat

Irawati'*, Jenni Lilis Siagian?

1Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Papua, irawatirifai@gmail.com, 082248445122
2Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Papua, siagianjennililis@gmail.com. 081330325309

Abstrak

Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM) Stop Buang Air Besar Sembarangan adalah kondisi ketika setiap individu
dalam suatu komunitas tidak lagi melakukan perilaku buang air besar sembarangan yang berpotensi menyebabkan
penyakit. Kampung wailabat dengan STBM yang sangat rendah terutama akses jamban. Penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis hubungan karakteristik Kepala Keluarga (pendidikan, pekerjaan dan penghasilan), perilaku penggunaan
jamban (Pengetahuan dan sikap) dengan kepemilikan jamban keluarga di Kampung Wainlabat Kabupaten Sorong.
Penelitian ini menggunakan metode survei analitik pendekatan cross sectional, Populasi dan sampel dalam penelitian
adalah seluruh kepala keluarga yang ada di Kampung Wainlabat sebanyak 42 KK, metode pengambilan sampel yaitu
total sampling. Analisis data dalam penelitian ini menggunakan analisis univariat dan analisis bivariate dengan
menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan yang bermakna pada variable Pendidikan
(p=0,00), penghasilan (p=0,015), pengetahuan (p=0,013) dan sikap (p=0,036) dengan kepemilikan jamban dan tidak
hubungan dengan variable pekerjaan (p=0,131) dengan kepemilikan jamban. Kesimpulan penelitian yaitu ada
hubungan pendidikan, penghasilan, pengetahuan dan sikap, namun tidak ada hubungan antara pekerjaan dengan
kepemilikan jamban. Saran agar petugas kesehatan dikampung wainlabat lebih aktif dalam sosialisasi STBM
khususnya pada pilar jamban, memanfaatkan dana desa dalam pembangunan dan pengembangan kepemilikan
jamban yang masih kurang serta meningkatkan kesadaran akan pentingnya jamban yang memenuhi syarat .

Kata kunci: Karakteristik responden, perilaku, kepemilikan jamban

Abstract

Community Based Total Sanitation (STBM) Stop Open Defecation is a condition when every individual in a community
no longer performs open defecation behavior that has the potential to spread disease. Wailabat village with very low
stbm, especially access to latrines. This study aims to analyze the relationship between the characteristics of the head
of the family (education, occupation and income), latrine use behavior (knowledge and attitudes) with family latrine
ownership in Wainlabat Village, Sorong Regency. This study uses an analytical survey method with a cross sectional
approach. The population and sample in this study are all 42 families in Wainlabat Village, the sampling method is total
sampling. Data analysis in this study used univariate analysis and bivariate analysis using chi-square test. The results
showed that there was a significant relationship between education variables (p=0.00), income (p=0.015), knowledge
(p=0.013) and attitudes (p=0.036) with latrine ownership. And there is no relationship with the employment variable
(p=0.131) with latrine ownership. The conclusion of the study is that there is a relationship between education, income,
knowledge and attitudes, but there is no relationship between work and latrine ownership. Suggestions for health
workers in wainlabat villages to be more active in STBM socialization, especially in the latrine pillar, utilize village funds
in the construction and development of latrines ownership which are still lacking as well as increasing awareness of
the importance of latrines that meet the requirements.

Keywords: Characteristics of respondents, behavior, latrine ownership

PENDAHULUAN

Derajat kesehatan merupakan salah satu
faktor yang sangat berpengaruh pada kualitas
sumber daya manusia yang akan lebih produktif dan
meningkatkan daya saing manusia. Kebutuhan
dasar manusia salah satunya adalah memiliki
tempat perlindungan yang memiliki sumber air yang

baik, sirkulasi udara yang lancar di dalam dan di luar

ruangan, saluran pembuangan limbah padat dan

cair, membebaskan bahan kimia berbahaya,
kebersihan rumah, bahan bangunan kokoh, dan
penghijauan lingkungan [1]. Derajat kesehatan juga
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu lingkungan,

keturunan.
yang

individu dan

medis, dan

faktor

perilaku, pelayanan

Lingkungan  merupakan besar

pengaruhnya terhadap kesehatan
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tidak
memenuhi persyaratan kesehatan dan perilaku
baik

masyarakat di pedesaan maupun perkotaan yang

masyarakat. Keadaan lingkungan yang

masyarakat dapat merugikan kesehatan
disebabkan karena kurangnya pengetahuan dan

kemampuan masyarakat dibidang kesehatan,
ekonomi, maupun teknologi. Kondisi lingkungan
yang berpengaruh terhadap Kesehatan tersebut
adalah penyediaan air bersih, penyediaan jamban
keluarga, kondisi rumah dan kondisi lingkungan
pemukiman. Masalah kondisi lingkungan tempat
pembuangan kotoran manusia tidak terlepas dari
aspek kepemilikan terhadap sarana yang digunakan
yaitu Jamban (WHO, 2014) [1]. Jamban merupakan
tempat buang air serta buangan yang bersifat
domestik dan tinja yang merupakan wadah
penampungan atau penyimpanan sementara[2].
Kepemilikan jamban rumah

disetiap sangat

dipengaruhi oleh partisipasi seluruh anggota
keluarga terutama kepala keluarga.

Berdasarkan data dari WHO diperkirakan
sebesar 1,1 milyar orang atau 17% penduduk dunia
masih Buang Air Besar (BAB) di area terbuka, dari
data tersebut sebesar 81% penduduk yang Buang
Air Besar Sembarangan (BABS) terdapat di 10
negara dan Indonesia sebagai negara kedua
terbanyak ditemukan masyarakat buang air besar di
area terbuka, yaitu India (58%), Indonesia (12,9%),
China (4,5%), Ethiopia (4,4%), Pakistan (4,3%),
Nigeria (3%), Sudan (1,5%), Nepal (1,3%), Brazil
(1,2%) dan Nigeria (1,1%) (WHO, 2014)(1). Salah
satu masalah di Indonesia adalah masih adanya
orang yang mempraktikkan Open Defecation
(OD)[3]. Tantangan untuk meningkatkan Praktik PO
berasal dari masalah sosial budaya, ekonomi
kondisi, kondisi lingkungan termasuk demografi,
ketersediaan fasilitas sanitasi yang layak, dan

kondisi fasilitas sanitasi[4][5].

ISSN : 2087-1287

Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM)
Stop Buang Air Besar Sembarangan adalah kondisi
ketika setiap individu dalam suatu komunitas tidak
lagi melakukan air besar

perilaku  buang

sembarangan yang berpotensi menyebarkan
penyakit. Berdasarkan konsep dan definisi Milenium
Development Goals (MDGSs) yang pada tahun 2016
dilanjutkan dengan Sustainable Development Goals
(SDGs), Rumah Tangga (RT) dikatakan memiliki
akses sanitasi layak apabila fasilitas sanitasi yang
digunakan memenuhi syarat kesehatan antara lain
dilengkapi dengan leher angsa, tanki
(septictank) / Sistem Pengolahan Air Limbah (SPAL)

yang digunakan sendiri atau bersama.

septik

Persentase Rumah Tangga (RT) di
Indonesia menggunakan fasilitas BAB milik sendiri
adalah 76,2%, milik bersama sebanyak 6,7%, dan
fasilitas umum adalah 4,2%. Masih terdapat rumah
fasiltas BAB/BAB

sembarangan, yaitu sebesar 12,9%. Lima provinsi

tangga yang tidak memiliki
tertinggi Rumah Tangga yang tidak memiliki fasilitas
BAB/BAB sembarangan adalah Sulawesi Barat
(34,4%), NTB (29,3%), Sulawesi Tengah (28,2%),
Papua (27,9%), dan Gorontalo (24,1%) (Kemenkes
RI, 2016) [2]. Risiko terjadinya infeksi kecacingan
pada anak meningkat karena kepemilikan jamban
yang buruk [6] .

Perilaku buang air besar pada masyarakat
masih sembarangan dikarenakan kepemilikan
jamban masih rendah. Hal ini dapat merugikan
kondisi Kesehatan masyarakat. Keadaan ini
disebabkan karena pembangunan program sanitasi
masih berorientasi pada target fisik serta belum
berorientasi pada perubahn perilaku di masyarakat,
sanitasi sebagai salah satu aspek pembangunan
memiliki fungsi penting dalam menunjang tingkat
karena berkaitan

kesejahteraan  masyarakat,

dengan kesehatan, pola hidup, kondisi lingkungan
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permukiman serta kenyamanan dalam kehidupan

sehari-hari. Buang air besar sembarangan
merupakan salah satu permasalahan kesehatan
yang ada di Indonesia dan untuk meningkatkan
derajat kesehatan masyarakat menjadi
tantangannya adalah masalah sosial budayal2].
Banyak faktor yang mempengaruhi dalam
membangun jamban seperti kepercayaan sosial,
kondisi tanah, serta faktor sosiodemografi seperti
usia,

jenis  kelamin, pendidikan,

Faktor

pendapatan,

pekerjaan dan agama. determinan
kepemilikan jamban ada tiga faktor yaitu faktor
predisposisi pengetahuan, sikap, dan karakterisktik
individu. faktor pemungkin fasilitas, sarana, dan
prasarana dan faktor pendukung sikap dan perilaku
petugas Kesehatan. Salah satu upaya dengan
sanitasi yang dipimpin masyarakat menggunakan
metode partisipatif untuk menghilangkan praktik
terbuka buang air besar di masyarakat pedesaan
metode partisipatif berfokus pada mobilisasi
komunitasuntuk mengubah perilaku mereka sendiri.
Pendekatan tersebut bertujuan untuk mengubah
perilaku secara berkelanjutan melalui munculnya
penggerak emosional yang kuat seperti rasa malu
yang memicu aksi kolektif di masyarakat untuk
menghentikan buang air besar sembarangan [2].
Berdasarkan hasil survey di Kampung
Wainlabat Kabupaten Sorong kepemilikan jamban
yang memenuhi syarat masih sangat kurang, akses
ke lokasi kampung ini juga sangat susah
membutuhkan biaya yang cukup besar untuk biaya
transportasi, baik itu transportasi laut maupun darat
sehingga petugas kesehatan sulit melakukan

penyuluhan  untuk  membangun  kesadaran
masyarakat akan pentingnya menggunakan jamban
dalam membuang kotoran manusia, jamban yang
dimiliki hanya beberapa dan tidak memenuhi syarat

seperti jamban cemplung dan jamban plensengan.

ISSN : 2087-1287

Pendidikan

masyarakat juga menyebabkan semakin rumitnya

Rendahnya dan penghasilan
masalah kepemilikan jamban. Berdasarkan uraian
tersebut tujuan dalam penelitian ini adalah analisis
factor yang berhubungan dengan kepemilikan

jamban di Kampung Wainlabat Kabupaten Sorong.

METODE PENELITIAN

Bagian Penelitan yang akan dilakukan
menggunakan metode survey analitik pendekatan
cross sectional, lokasi dalam penelitian ini di
Kampung Wainlabat Kabupaten Sorong, penelitian
ini akan dilaksanakan pada tahun 2020. Populasi
dan sampel dalam penelitian adalah seluruh kepala
keluarga yang ada di Kampung Wainlabat
sebannyak 42 KK. metode pengambilan sampel
yaitu total sampling atau seluruh populasi dijadikan
sampel.
Variabel independen  vyaitu pendidikan,
pekerjaan, penghasilan, pengetahuan, dan sikap.
variabel dependen adalah kepemilikan jamban.
Metode pengumpulan data primer dan data
sekunder, Instrument penelitian adalah informed
consent, lembar persetujuan responden, kuesioner
dan lembar observasi.
HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik responden dalam penelitian ini
Pendidikan,

pengetahuan, sikap,

yaitu pekerjaan,  penghasilan,
kepemilikan jamban, serta

analisis univariate dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel 1. Distribusi pendidikan, pekerjaan,
penghasilan, pengetahuan, sikap, Kepemilikan
jamban

No Variabel Penelitian Jumlah %

1 Pendidikan
Rendah 26 61,9
Tinggi 16 38,1

2 Pekerjaan
PNS 3 7,1
Karyaawan Swasta 4 31,0
Wiraswasta 3 7,1
Petani 32 54,8
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3 Penghasilan

<3 jt/bln 29 69,0

>3 jt/bln 13 31,0
4 Pengetahuan

Kurang 26 61,9

Baik 16 38,1
5 Sikap

Kurang Setuju 14 33,3

Sangat Setuju 28 66,7
6 Kepemilikan Jamban

Tidak memenuhi syarat 28 66,7

Memenuhi Syarat 14 33,3

Sumber : Data Primer
Responden dengan tingkat pendidikan

rendah sebanyak 26 responden (61,9%), sedangkan
yang lebih sedikit pada responden dengan tingkat
pendidikan tinggi sebanyak 16 responden (38,1%).
responden yang berprofesi sebagai Petani paling
banyak yaitu 32 responden (76,2%) dan paling
sedikit yaitu sebagai Wiraswasta sebanyak 3
(7,1%). yang

berpenghasilan rendah sebanyak 29 responden

responden bahwa responden

(69%) lebih banyak dibanding yang berpenghasilan
tinggi
responden yang pengetahuan Kurang sebanyak 26

(61,9%)
pengetahuan baik sebanyak 16 responden (38,1%).

sebanyak 13 responden (31%). bahwa

responden lebih banyak dibanding
responden yang sikap sangat setuju sebanyak 28
responden (33,3%) lebih banyak dibanding yang
kurang setuju sebanyak 14 responden (33,3%).
responden yang jambannya tidak memenuhi syarat
28 responden (66,7%) lebih banyak dibandingkan
jamban dan memenuhi

yang memiliki syarat

sebanyak 14 responden (33,3%).
Hubungan Pendidikan dengan Kepemilikan
Jamban

Hasil penelitian ini terdapat proporsi yang
memiliki jamban tidak memenuhi dan
rendah 23 (82,1%)

dengan proporsi

syarat

pendidikan lebih  besar

dibandingkan yang memiliki

jamban memenuhi syarat dengan pendidikan

ISSN : 2087-1287

rendah sebesar 3 (21,4%), Hasil

menunjukkan ada hubungan yang bermakna antara

penelitian

pendidikan dengan kepemilikan jamban di Kampung

Wainlabat Kabupaten Sorong (p=0,13). Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian novitry
(2017) dimana diperoleh hasil bahwa dari 119
pendidikan rendah terdapat 95 (79,8%) yang tidak
memiliki jamban dan juga memiliki hubungan yang
bermakna (p=0,001) [7].
Namun tidak sejalan dengan penelitian yang
dilakukan widyastutik dimana nilai p=0,196 atau
tidak

kepemilikan jamban[8]. Menurut peneliti, tingkat

bermakna antara pendidikan dengan

pendidikan berhubungan dengan kepemilikan
jamban pada masyarakat di kampung Wainlabat
karena pendidikan terakhir masih sangat rendah
bahkan ada yang tidak pernah sekolah. Hal ini
berbanding lurus dengan tingkat pengetahuan yang
kurang baik, karena tingkat pendidikan merupakan
salah satu faktor yang mempengaruhi pengetahuan,
masyarakat yang memiliki pengetahuan yang
kurang baik akan berperilaku buruk pula, salah
satunya tidak memiliki jamban yang memenuhi
syarat kesehatan[9].

Sehingga masyarakat yang pendidikannya
rendah tidak mengetahui bahaya perilaku Buang Air
Besar Sembarang (BABS) menyebabkan timbulnya
berbagai macam penyakit berbasis lingkungan yang
diakibatkan oleh Buang Air Besar Sembarang
(BABS) seperti diare[10] karena tidak memiliki
jamban yang memenuhi syarat kesehatan. Karena

kepemilikan jamban sehat sangat dipengaruhi oleh,

sikap, pendapatan, kebiasaan, masing-masing
individu[11].

Hubungan Pekerjaan dengan Kepemilikan
Jamban
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Hasil penelitian ini terdapat proporsi yang memiliki
jamban tidak memenuhi syarat dan pekerjaan

sebagai petani 24 (85,7%) lebis besar dibandingkan

dengan proporsi yang memiliki jamban memenuhi

ISSN : 2087-1287

syarat dengan pendidikan karyawan swasta sebesar
3 (21,4%), Hasil penelitian diperoleh nilai p-value =

0,131 = 0,05 yang artinya tidak ada hubungan

Tabel 2. Hubungan Pendidikan, Pekerjaan, penghasilan, pengetahuan, dan sikap dengan Kepemilikan jamban

No Variabel Kepemilikan jamban Total Value
Tidak memenuhi syarat Memenuhi syarat
n % n % n %
1 Pendidikan
Rendah 23 82,1 3 21,4 26 100
Tinggi 5 17,9 11 78,6 16 100 0,000
Jumlah 28 66,6 14 33,3 42 100
2 Pekerjaan
PNS 1 3,6 2 14,3 3 100
Karyaawan Swasta 1 3,6 3 21,4 4 100 0,131
Wiraswasta 2 7,1 1 7,1 3 100
Petani 24 85,7 8 57,1 32 100
Jumlah 28 66,6 14 33,3 42 100
3 Penghasilan
<3 jt/bin 23 82,1 6 42,9 29 100 0,015
>3 jt/bin 5 17,9 8 57,1 13 100
Jumlah 28 66,6 14 33,3 42 100
4 Pengetahuan
Kurang 21 75,0 5 35,7 26 100 0,013
Baik 7 25,0 9 64,3 16 100
Jumlah 28 66,6 14 33,3 42 100
5 Sikap
Kurang Setuju 6 21,4 8 57,1 14 100
Sangat Setuju 22 78,6 6 42,9 28 100 0,036
Jumlah 28 66,6 14 33,3 42 100

pekerjaan dengan kepemilikan jamban pada
masyarakat di Kampung Wainlabat Wilayah Kerja
Puskesmas Segun Kabupaten Sorong. menurut
peneliti, pekerjaan tidak berhubungan
kepemilikan jamban karena sebagian besar
responden dikampung wainlabat berprofesi
sebagai petani, karena lokasi penelitian berada
pada lokasi pedalaman kampung papua barat
yang tanah hijaunya masih sangat luas sehingga
terkadang

responden tidak memperdulikan

penggunaan jamban yang sehat akibat
banyaknya lahan kosong yang bisa digunakan
untuk BABS, para petani bekerja sendiri-sendiri
dilahan mereka sehingga kurang berinteraksi
bahkan

pentingnya penggunaan

dengan masyarakat luas petugas

kesehatan terkait

jamban sehat.

Hubungan Penghasilan dengan Kepemilikan
Jamban

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
dari 42 responden terdapat proporsi yang
memiliki jamban tidak memenuhi syarat dan
penghasilan kurang dari UMR 3jt/bulan wilayah
papua barat sebesar 23 (82,1%) lebis besar
dibandingkan dengan proporsi yang memiliki
jamban memenuhi syarat dan penghasilan lebih
dari UMR 3 jt/bulan sebesar 8 (57,1%), Hasil
penelitian diperoleh p-value = 0,0015 < 0,05
yang artinya ada hubungan penghasilan dengan
kepemilikan jamban pada masyarakat di
Kampung Wainlabat wilayah kerja Puskesmas
Segun Kabupaten Sorong. Hasil penelitian ini
sejalan dengan

penelitian novitry dimana
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terdapat hubungan bermakna antara pendapata
keluarga dengan kepemilikan jamban sehat[7].
Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian
widyastulti dimana responden yang
berpenghasilan rendah memiliki resiko 3.667 kali
tidak memiliki jamban dibandingkan yang
berpendatan tinggi[8]. tingkat pendapatan
seseorang untuk memenuhi kebutuhan hidup
atau status ekonomi yang baik akan berpengaruh
pada fasilitas yang diperoleh atau berusaha
dipenuhi serta norma sosial memainkan peran
penting dalam mengubah perilaku sanitasi [12].
Penghasilan yang tinggi memungkinkan anggota
keluarga untuk memperoleh yang lebih baik
seperti kesehatan, pendidikan dan sebagainya.
Demikian sebaliknya jika penghasilan rendah
maka akan ada hambatan dalam pemenuhan
kebutuhan sehari-hari.

Menurut peneliti, masyarakat wainlabat
sebagian besar memiliki penghasilan dibawah
UMR atau kurang dari 3 juta/bulan sehingga
sangat mempengaruhi faslitas yang mereka miliki
untuk memenuhi kebutuhan hidup termasuk
memiliki jamban yang memenuhi syarat.
Penghasilan dan sosial ekonomi yang baik dapat
menciptakan sanitasi lingkungan yang baik
seperti pembuatan jamban yang baik[13][14]

Hal ini mungkin disebabkan karena faktor
ekonomi yang masih rendah sehingga responden
tidak sanggup untuk membangun jamban yang
sesuai dengan kriteria jamban sehat dan juga
karena petugas kesehatan yang masih berperan
pasif dalam meningkatkan kesadaran
masyarakat akan pentingnya sanitasi jamban
keluarga yang memenuhi syarat. Penghasilan
dan sosial ekonomi yang baik dapat menciptakan
sanitasi lingkungan yang baik seperti pembuatan
jamban yang baik, sehingga tercipta kesehatan

keluarga yang diharapkan. Sarana jamban
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keluarga akan efektif pemakaiannya bila disertai
dengan sarana air bersih. Keluarga yang
pendapatannya rendah kurang partisipasinya
dalam kesehatan lingkungan, karena bagi
mereka kelangsungan hidup lebih penting
daripada melakukan langkah-langkah terobosan
baru yang belum jelas hasilnya.

Dapat disimpulkan bahwa  faktor
penghasilan masyarakat merupakan salah satu
factor yang berhubungan dengan kepemilikan
jamban pada masyarakat, pendapatan yang
rendah menjadikan ketidakmampuan masyarakat
dalam membangun dan membuat jamban
keluarga. Hal ini diperlukan perhatian pada
masyarakat serta pihak terkait akan kebutuhan
pada masyarakat akan jamban sehat, sehingga
tidak ada lagi masyarakat yang beraktivitas
Buang Air Besar Sembarang (BABS) dilakukan di

sungai atau aliran sungai.

Hubungan Pengetahuan dengan Kepemilikan
Jamban

Hasil penelitian ini menunjukkan proporsi
yang memiliki jamban tidak memenuhi syarat
dan pengetahuan kurang sebesar 21 (75%) lebis
besar dibandingkan dengan proporsi yang
memiliki jamban memenuhi syarat dengan
pendidikan kurang sebesar 5 (35,7%), Penelitian
ini sesuai dengan penelitian Husaini (2014),
menunjukkan  bahwa terdapat pengaruh
pengetahuan dengan perilaku buang air besar
sembarangan di Desa Panton Bayam
Kecamatan Beutong Kabupaten Nagan Raya
tahun 2014. Hasil uji chi-square diperoleh p-
value = 0,013=< 0,05. Kesimpulannya Ha diterima
dan Ho ditolak yang artinya ada hubungan
pengetahuan dengan kepemilikan jamban pada
masyarakat di Kampung Wainlabat wilayah kerja

Puskesmas Segun Kabupaten Sorong, Menurut
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peneliti, pemahaman pengetahuan masyarakat
yang kurang tentang perilaku Buang Air Besar
Sembarang (BABS) karena dilihat dari tingkat
pendidikan pada masyarakat Di Kampung
Wainlabat pendidikan terakhir adalah SD
sebanyak 22 responden (52,4%).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
suryani dimana masih minimnya pengetahuan
masyarakat di Desa Gunung Agung tentang
kesadaran dan pentingnya memiliki jamban
keluarga yang dapat menghindarkan diri dari
berbagai macam penyakit lingkungan [15].
Pengetahuan kesehatan yang baik berbanding
lurus dengan perilaku kesehatan. Hal ini berarti
semakin baik pengetahuan seseorang maka
perilakunya pun akan semakin baik pula,
Sehingga masyarakat yang pendidikannya
rendah tidak mengetahui bahaya perilaku Buang
Air Besar Sembarang (BABS) menyebabkan
timbulnya berbagai macam penyakit berbasis
lingkungan yang diakibatkan oleh Buang Air
Besar Sembarang (BABS). Pengetahuan yang
baik yang dimiliki responden akan mempengarubhi
responden untuk dapat melakukan sesuatu
dengan teratur sehingga dapat mempengaruhi
perilakunya. Rendahnya tingkat pengetahuan
masyarakat mempengaruhi perilaku masyarakat
dalam mengupayakan pembuatan jamban
maupun memanfaatkan jamban yang sudah ada.

Perilaku kesehatan seseorang atau
masyarakat ditentukan juga dari ada tidaknya
informasi kesehatan. Masyarakat tidak hanya
memerlukan pengetahuan, sikap positif dan
dukungan fasilitas saja dalam berperilaku sehat,
melainkan diperlukan juga perilaku contoh
(acuan) dari para tokoh masyarakat, tokoh
agama, para petugas, terutama petugas
kesehatan. Dengan adanya mereka yang

memberi informasi kepada masyarakat tentang
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cara-cara mencapai hidup sehat, cara
pemeliharaan kesehatan dan sebagainya akan
meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang
hal tersebut

.Pengetahuan merupakan hasil dari tahu,
dan ini terjadi setelah orang lain melakukan
penginderaan terhadap suatu objek tertentu.
Penginderaan terjadi melalui panca indra
manusia, yakni indera penglihatan, pendengaran,
penciuman, rasa, dan raba. Sebagian besar
pengetahuan manusia diperoleh melalui mata
dan telinga. Pengetahuan atau kognitif
merupakan domain yang sangat penting dalam
membentuk tindakan seseorang (overt behavior).
Pengetahuan yang dimaksud dalam penelitian ini
adalah segala sesuatu yang diketahui responden
tentang pengertian jamban, syarat jamban sehat,
jarak penampungan tinja terhadap air bersih,
manfaat jamban, dan penyakit yang ditularkan
dari tinja. Pendidikan yang rendah tidak menutup
kemungkinan responden memiliki pengetahuan
yang baik terhadap kepemilikan jamban

keluarga.

Hubungan Sikap dengan Kepemilikan
Jamban

Hasil Penelitian ini menunjukkan proporsi
yang memiliki jamban tidak memenuhi syarat
dan sikap sangat setuju sebesar 22 (78,6%) lebih
besar dibandingkan dengan proporsi yang
memiliki jamban memenuhi syarat dengan sikap
kurang setuju sebesar 6 (57,1%), Hasil uji chi-
square diperoleh p-value = 0,036 = 0,05 yang
artinya ada hubungan sikap dengan kepemilikan
jamban pada masyarakat di Kampung Wainlabat
wilayah kerja Puskesmas Segun Kabupaten
Sorong, hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian novitry dimana ada hubungan antara

sikap dengan  kepemilikan jamban  di

Jurnal ILKES (Jurnal llImu Kesehatan)

149



Vol. 13 No. 2 Desember 2022

palembang[7]. Hal ini terkait dengan kurangnya
pengetahuan responden tentang pentingnya
kepemilikan jamban sehat disetiap rumah serta
rendahnya tingkat pendidikan mempengaruhi
cara bersikap responden. menyatakan bahwa
sikap merupakan faktor predisposisi yang
mempengaruhi perilaku seseorang

Menurut Yuliani bahwa sikap merupakan
faktor yang paling dominan terkait dengan
pemanfaatan jamban di Indonesia. Sikap
didefiniskan sebagai reaksi atau respond yang
masih tertutup dari seseorang terhadap suatu
stimulus atau objek [16]. Sikap secara nyata
menunjukkan konotasi adanya kesesuaian reaksi
terhadap stimulus tertentu yang dalam kehidupan
sehari-hari merupakan reaksi yang bersifat
emosional terhadap stimulus social.

Faktor penentu sikap seseorang salah
satunya adalah faktor komunikasi sosial.
Informasi yang diterima individu tersebut dapat
menyebabkan perubahan sikap pada diri individu
tersebut [17]. Menurut peneliti, bahwa responden
memiliki sikap sangat setuju yang sangat tinggi
namun karena kondisi lain seperti penghasilan
dan pengetahuan yang kurang terkait bahaya
dari BABS dan tidak mempedulikan terkait
jamban mereka yang tidak memenuhi syarat.
Salah satu upaya yang dapat dilakukan dalam
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat
adalah dengan menyediakan failitas sanitasi
dasar di masyarakat,salah satunya Jamban [18].
Namun tingkat kepemilikan dan pemanfaatan
jamban yang diinginkan akan terwujud jika dan
hanya jika semua komponen sanitasi dan higiene
dalam paket penyuluhan kesehatan negara tetap
berdampingan sesuai dengan faktor-faktor
prediktor yang teridentifikasi[19][20][21].

Sikap dimana reaksi atau respon yang

masih tertutup dari seseorang terhadap suatu
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stimulus atau objek. Sikap secara nyata
menunjukkan konotasi adanya kesesuaian reaksi
terhadap stimulus tertentu yang dalam kehidupan
sehari-hari merupakan reaksi yang bersifat
emosional terhadap stimulus sosial. Newcom,
salah seorang ahli psikologi sosial, menyatakan
bahwa sikap itu merupakan kesiapan atau
kesediaan untuk bertindak, dan bukan
merupakan pelaksanaan motif tertentu. Sikap
belum merupakan suatu tindakan atau aktivitas,
akan tetapi merupakan predisposisi tindakan dari
suatu prilaku. Sikap itu masih merupakan reaksi
tertutup, bukan merupakan reaksi terbuka atau
tingkah laku yang terbuka. Sikap merupakan
kesiapan untuk bereaksi terhadap objek di
lingkungan tertentu sebagai suatu penghayatan
terhadap objek. faktor peran petugas juga sangat
penting dalam upaya pemberian informasi seperti
penyuluhan dan pemahaman pada masyarakat
akan pentingnya kepemilikan jamban. Masih
belum optimalnya peran petugas pada
masyarakat, sehingga pemahaman serta
kurangnya informasi yang diperoleh masyarakat
sehingga masyarakat masih mempunyai
kebiasaan akan aktivitas buang air besar

sembarangan.

SIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan penelitian yaitu ada hubungan
pendidikan, penghasilan, pengetahuan dan
sikap, namun tidak ada hubungan antara
pekerjaan dengan kepemilikan jamban. Saran
agar petugas kesehatan dikampung wainlabat
lebih aktif dalam sosialisasi STBM khususnya

pada pilar jamban.
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