ABSTRAK

GAMBARAN PENGETAHUAN, SIKAP, DAN PERILAKU
SISWA-SISWI SEKOLAH DASAR KELAS VI MENGENAI
PENYAKIT KECACINGAN DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS PULASAREN KOTA CIREBON TAHUN 2013

Mentari Inggit Anggraini, 2013. Pembimbing I : dr. Sri Nadya J. Saanin, M.Kes
Pemimbing Il : Dr. dr. Felix Kasim, M.Kes

Latar Belakang Angka kejadian infeksi cacing di Indonesia pada saat ini
masih tinggi. Hal ini dikarenakan Indonesia berada dalam posisi geografis dengan
temperatur dan kelembaban yang sesuai. Infeksi cacing ini banyak ditemukan
pada golongan usia anak Sekolah Dasar prevalensi kecacingan cukup tinggi, yakni
berkisar 60-80%. Meskipun angka kejadian infeksi cacing cukup tinggi namun
tindakan pencegahan dan pemberantasannya masih minimal. Hal ini dapat
disebabkan karena rendahnya kepedulian masyarakat mengenai kebersihan
lingkungannya.

Tujuan Penelitian Untuk mengetahui serta menilai gambaran pengetahuan,
sikap, dan perilaku siswa-siswi sekolah dasar kelas VI di wilayah kerja Puskesmas
Pulasaren terhadap penyakit kecacingan.

Metode Penelitian Desain penelitian ini adalah studi deskriptif dengan metode
pengumpulan data secara cross sectional.

Hasil Penelitian Dari hasil penelitian didapatkan bahwa 80,80% siswa
memiliki tingkat pengetahuan mengenai penyakit kecacingan yang baik, 84,10%
siswa memiliki sikap yang baik, dan 88,08% siswa memiliki perilaku yang baik.

Simpulan Sebagian besar siswa-siswi sekolah dasar di SDN Pulasaren
memiliki tingkat pengetahuan, sikap, dan perilaku mengenai penyakit kecacingan
yang baik.

Kata Kunci: Cirebon, kecacingan, Pulasaren



ABSTRACT

DESCRIPTION OF KNOWLEDGE, ATTITUDE, AND
BEHAVIOUR OF SIXTH GRADE PRIMARY SCHOOL
STUDENTS ABOUT WORM INFECTION IN PULASAREN
HEALTH CENTER CIREBON REGION 2013

Mentari Inggit Anggraini, 2013. Tutor | - dr. Sri Nadya J. Saanin, M.Kes
Tutor 2 : Dr. dr. Felix Kasim, M.Kes

Background The incidence of worm infection in Indonesia nowadays is still
high, due to its geographical position with corresponding temperature and
humidity. This worm infection is likely to be found in primary school age children
with a fair high prevalence, 60-80%. Although the number of worm infection
occurance is still high but the precaution and countermeasure acts were still at
least. This was caused by the low awareness of society towards environmental
cleanliness.

Objectives To determine and assess the description of knowledge, attitude, and
behaviour of sixth grade primary students in Pulasaren Health Center region
about worm infection.

Methods This research used descriptive method with questionairres as
measuring instrument.

Results From the result of the research found that 80.80% of students have a
good level of knowledge about worm infection, 84.10% have a good level of
attitude, and 88.08% of students have a good level of behaviour.

Conclusion Most of the students in Pulasaren Health Center region showed to
have a good level of knowledge, attitude, and behaviour about worm infection.

Keywords: Cirebon, worm infection, Pulasaren
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