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ABSTRAK

Beberapa penyakit yang sering menyerang anak usia sekolah, seperti influenza, diare, sakit kepala,
infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) dan sebagainya berhubungan dengan masih rendahnya
pengetahuan dan penerapan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) baik di sekolah maupun di
rumah. Penelitian ini bertujuan untuk mendiskripsikan hubungan antara pengetahuan tentang PHBS
dan penerapan PHBS siswa sekolahd asar dengan kejadia sakit yang di alami di masa pandemi
Covid-19. Penelitian ini menggunakan disain observasional dengan pendekatan belah lintang serta
pengabilan sample menggunakan teknik startified random sampling. Sebanyak 58 siswa sekolah
dasar yang berada di wilayah perkotaan dan pedesaan Kabupaten Banyumas dilibatkan sebagai
responden penelitian. Hasil menunjukkan, sebagian besar siswa memiliki pengetahuan tentang gizi
dan kesehatan yang masih rendah (62,1%), meski demikian, siswa yang menerapkan PHBS dengan
baik (63,8%). Uji chi-square antara pengetahuan siswa dengan kejadian sakit diperoleh nilai
p=0.051, dan antara PHBS siswa dengan kejadian sakit nilai p = 0.478. Dapat disimpulkan bahwa
tidak ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan dan PHBS terhadap kejadian sakit
siswasekolah dasar di wilayah perkotaan dan pedesaan Kabupaten Banyumas.

Kata kunci: Siswa Sekolah Dasar, Perilaku Hidup Bersih dan Sehat, Pedesaan.

ABSTRACT

Various of diseases that attack school-age children, such as influenza, diarrhoea, headaches,
respiratory infections and so on are related to the lack of knowledge and practice of clean and healthy
living habits (PHBS) both at school and at home. This study aims to describe the relationship
between knowledge about PHBS and the practice of PHBS for elementary students and the illness
experienced during the Covid-19 pandemic. This study used an observational design with a cross-
sectional approach and startified random sampling technique. A total of 58 elementary school
students in urban and rural areas of Banyumas Regency were involved as research respondents.
The results showed that most students had low knowledge of nutrition and health (62.1%), however,
there were already more students who had implemented PHBS properly (63.8%). Chi-square test
between students 'knowledge and the incidence of illness obtained p value = 0.051, and between
the application of students' PHBS and the incidence of illness p = 0.478. It can be concluded that
there is no significant relationship between knowledge and PHBS on the incidence of illness in
primary school children in urban and rural areas of Banyumas Regency.

Keywords: Elementary Student, Cleand and Healthy Living Habits (PHBS), urban, rural area.

PENDAHULUAN kemampuan belajar dan capaian presetasi

Setiap siswa diharapkan memiliki status para siswa di sekolah. Untuk itu, setiap anak
gizi dan kesehatan yang optimal sehingga dan orang tua perlu mendapatkan informasi
menunjang capaian presentasi belajar dan dan edukasi yang baik mengenai Perilaku
kemampuannya  masing-masing.  Untuk Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), termasuk di
mencapai status kesehatan yang optimal, dalamnya gizi seimbang. Dengan bekal
setiap anak perlu dibekali kesehatan dan gizi pengetahuan tentang PHBS, setiap anak
yang optimal sangat penting untuk menunjang diharapkan bisa menerapkannya dalam
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keseharian baik saat di rumah, di sekolah dan

dimanapun. Berdasarkan pedoman

pembinaan Kementerian Kesehatan RI
(2011), Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
(PHBS)

perilaku

diartikan sebagai sekumpulan
individu, keluarga dan masyarakat
berkaitan dengan kesehatan untuk menolong
dirinya sendiri dan berperan aktif dalam
mewujudkan kesehatan masyarakat (.
yang
usia sekolah,

Penyakit-penyakit sering

menyerang anak seperti
influenza, diare, sakit kepala, infeksi saluran
pernapasan akut (ISPA) dan sebagainya,
biasanya berkaitan dengan perilaku hidup
bersih dan sehat yang kurang baik Z 3. Hasil
RISKESDAS

perilaku konsumsi sayur < 5 porsi per hari

tahun 2018 menunjukkan,

pada usia lima tahun ke atas rata-rata orang
95,5%,
kurang aktivitas fisik pada usia di atas 10

Indonesia sangat tinggi proporsi

tahun Indonesia adalah
33,5%,
RISKESDAS tahun 2013 ¥, Padahal, dengan

mengonsumsi anekaragam sayur dan buah

rata-rata orang

angka ini justru meningkat dari

secara cukup sangat baik untuk pertumbuhan
anak dan untuk meningkatkan daya tahan
tubuh guna pencegahan penyakit ©.

Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS)
untuk siswa di sekolah mencakup mencuci
tangan menggunakan sabun, mengonsumsi
jajanan sehat di kantin sekolah, menggunakan
jamban sehat, membuang sampah di tempat
sampah, tidak merokok, olahraga yag teratur
dan terukur, tidak menggunakan Narkotika,
Alkohol, Psikotropika dan Zat Adiktif (NAPZA),
memberantas jentik nyambuk, melakukan

kerja bakti bersama warga lingkungan sekolah
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untuk menciptakan lingkungan yang sehat,
dan lain-lain ©. Perilaku ini seringkali masih
dilupakan, terutama mencuci tangan pakai
sabun, namun di masa pandemi Covid-19
seperti saat ini, PHBS dirasa menjadi kunci
perilaku yang sangat esensial untuk dilakukan
sebagai upaya mencegah penularan ). Anak
usia sekolah menjadi kelompok yang rentan
tertular mengingat aktivitas fisik dan interaksi
sosial dengan sebayanya tetap cukup tinggi.
diri
terhadap penularan Covid-19 ataupun jenis

Sehingga, kerentanan anak-anak
penyakit menular lainnya perlu dicegah dan
dilindungi dengan pengetahuan yang cukup
dan penerapan perilaku yang tepat yaitu cuci
tangan dengan sabun secara teratur,
menggunakan masker saat bersama orang
lain, dan menjaga jarak minimal 1,8 meter ®.

Beberapa  penelitian sebelumnya
menunjukkan bahwa, perilaku cuci tangan
pakai sabun (CTPS) yang masih rendah
berhubungan dengan kejadian diare pada
anak-anak sekolah di Jember ©. Kebiasaan
jajan yang kurang sehat dan rendahnya PHBS
berhubungan secara signifikan dengan
prevalensi penyakit diare yang juga dialami
anak Sekolah Dasar di Boyolali 9.
Pengetahuan yang kurang tentang kesehatan
juga berhubungan dengan kejadian infeksi
parasite usus pada anak sekolah dasar di SD
Bekasi (")

Berdasarkan uraian di atas, penelitian
ini bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan
antara tingkat pengetahuan dan Perilaku
Hidup Bersih dan Sehat (PHBS)

sekolah dasar dengan kejadian sakit selama

siswa



masa pandemi Covid-19 di  wilayah
Kabupaten Banyumas, Jawa Tengah,
METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah
perkotaan dan pedesaan  Kabupaten
Banyumas, sejak bulan Juni hingga Agustus
tahun 2020. Penelitian ini merupakan
penelitian kuantitatif dengan disain
observasional dan pendekatan belah lintang /
cross sectional. Sebanyak 7 (tujuh) Sekolah
Dasar terpilih dijadikan lokasi penelitian untuk
mewakili karakteristik perkotaan yaitu SDN 1
dan SDN 2 Pandak, SDN Purwokerto Lor,
SDN 1 Purwanegara, SDN 1 Sumampir dan
wilayah pedesaan yang menjadi lokus
stunting yaitu SDN1 dan SDN 2
Bancarkembar, Sokaraja. Kegiatan
pengambilan data disesuikan dengan kondisi
pandemic Covid-19 vyakni secara online
melalui kuesioner Googleform. Sebelum
mengisi kuesioner, para responden lebih dulu
diminta untuk membaca dan menandatangani

informed concent sebanyak dua kali yaitu

informed concent siswa, dan informed
concent orang tua. Variabel-variabel dalam
penelitian ini  merupakan bagian dari
penelitian besar yang berjudul “Faktor-Faktor
Keberagaman Makan Pada Anak Sekolah
Dasar di Wilayah Perkotaan dan Pedesaan
Kabupaten Banyumas.”. Adapun data yang
dikumpulkan adalah tentang data demografi
siswa, pengetahuan tentang PHBS dan
penerapan PHBS para siswa, serta status
sakit siswa selama masa pandemik Covid-19.
HASIL

Penelitian ini melibatkan sebanyak 58
responden siswa dan siswi Sekolah Dasar
yang berasal dari kelas IV, V dan VI dengan
rentang usia antara 10-12 tahun dan tersebar
di tujuh SDN wilayah perkotaan dan pedesaan
Kabupaten Banyumas. Hasil penelitian
diperoleh data demografi para siswa, data
pengethuan tentang PHBS, penerapan PHBS
serta status sakit siswa selama masa
pandemik Covid-19. Data-data tersebut
disajikan dalam tabel dan grafik berikut ini:

Tabel 1. Karakteristik Siswa (n=58)

Karakteristik Responden Nilai

Tipe wilayah (n,%)

Perkotaan 29 (50)

Pedesaan 29(50)
Jenis kelamin siswa (n,%)

Laki-laki 29(50)

Perempuan 29(50)
Tingkat pendidikan ayah (n,%)

Tidak pernah sekolah 1(1.7)

Lulus SD 18 (31.0)

Lulus SMP 8 (13.8)

Lulus SMA 25 (43,1)

Diploma/lebih tinggi 6 (10,3)
Tingkat pendidikan ibu (n,%)

Tidak pernah sekolah 2(3.4)

Lulus SD 10 (17.2)

Lulus SMP 16 (27.6)

Lulus SMA 24 (41.4)

Diploma/lebih tinggi 6 (10.3)
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Tabel 1. Karakteristik Siswa (n=58) (lanjutan)

Karakteristik Responden Nilai
Pekerjaan ayah (n,%)
Petani (pemilik lahan) 5 (8.6)
Buruh harian 21 (36.2)
PNS/TNI 4 (6.9)
Karyawan swasta 8 (13.8)
Wiraswasta/pengusaha 12 (20.7)
Pedagang 7(12.1)
Jasa transportasi 1(1.7)
Tenaga honorer 0(0)
Pekerjaan ibu (n,%)
Petani 0 (0)
Buruh harian 1(1.7)
PNS/TNI 3(5.2)
Karyawan swasta 2(3.4)
Wiraswasta/pengusaha 3(5.2)
Pedagang 1(1.7)
IRT 47 (81.1)
Tenaga honorer 1(1.7)

Pada tabel 1 di atas, dapat diketahui
bahwa jumlah siswa laki-laki dan perempuan
adalah sama, yaitu masing-masing sebanyak
29
berdasarkan

orang. Distribusi jumlah sisway(i)

wilayah  perkotaan  dan

perdesaan adalah masing-masing 29 orang.
Untuk tingkat ibu

pendidikat ayah dan

SMA,
sedangkan pekerjaan ayah paling banyak

sebagian banyak adalah tamat
adalah sebagai buruh harian (36,2%), dan ibu
sebagaian besar adalah lbu Rumah Tangga
dan tidak bekerja (81,8%).

Distribusi Pengetahuan Tentang Perilaku

Hidup Bersih dan Sehat (PHBS)

m Baik

m Kurang

Grafik 1. Distribusi Pengetahuan tentang Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

Pengetahuan siswa sekolah yang dinilai
dalam penelitian ini adalah tentang PHBS
yang meliputi higien perorangan, makanan
bergizi dan seimbang, aktivitas fisik, serta
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pengetahuan tentan pentingnya menjaga
kebersihan lingkungan. Pada Gambar 1 di
atas, terlihat persentase pengetahuan siswa

tentang gizi dan kesehatan sebagian besar
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adalah masih kurang baik (62%) atau
sebanyak 36 siswa dari total 58 siswa.

Windri Lesmana Rubai

Distribusi Penerapan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat (PHBS)

Grafik 2. Distribusi Penerapan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

Penerapan PHBS siswa dalam
penelitian ini dinilai dari kebiasaan olahraga
dan aktivitas fisik harian selama masa
pandemi Covid-19, kebiasaan makan dan
sarapan, higien personal, perilaku menjaga
kebersihan lingkungan. Berdasarkan grafik 2

50
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0

Sehat

di atas, dapat diketahui bahwa sebagian besar
siswa sudah mampu menerapkan PHBS
secara baik (64%) atau sebanyak 37 siswa
dari total 58 siswa.

Distribusi Status Sakit

Sakit

Grafik 3. Distribusi Status Sakit

Status sakit siswa dalam penelitian ini
dinilai berdasarkan penyakit yang pernah
dialami siswa dalam 14 (empat belas) hari
terakhir sebelum pengambilan data dilakukan,
adapun sakit yang dinilai adalah yang
seringkali dialami siswa terkait dengan PHBS
seperti diare, demam, hidung berair, sakit
kepala, nafas cepat/susah nafas. Jika siswa

mengalami salah satu sakit di atas, maka
siswa dikategorikan status sakit. Berdasarkan
Grafik 3, dapat diketahui ada 11 responden
siswa yang berstatus sakit dalam 14 hari
terakhir, sedangan sebagian besar lainnya
dalam keadaan sehat.



Tabel 2. Pengetahuan tentang Gizi Kesehatan dengan Status Sakit Siswa di masa Pandemi

Covid-19
Status Sakit Total
Pengetahuan  Sehat Sakit P
n % n % n %
Baik 15 68,2 7 31,8 22 100
Kurang 32 889 4 111 36 100 0,051
Total 47 100 11 19,0 58 100
Berdasarkan analisis bivariate untuk pengetahuan kurang tentang PHBS (11,1%).
menilai hubungan antara variabel Hasil uji chi-square menunjukkan bahwa, tidak
pengetahuan dengan status sakit diperoleh ada hubunan yang bermakna antara
sebagai berikut, pada siswa yang mengalami pengetahuan tentang PHBS dengan status
sakit, lebih banyak dari mereka yang memilihi sakit siswa dalam 14 hari terakhir sebelum
pengetahuan baik tentang PHBS (31,8%), wawancara dilakukan (p value > 0.05).

dibadingkan para siswa yang memiliki
Tabel 3. Perilaku Hidup Bersih dan Sehat dengan Status Sakit Siswa di Masa Pandemi Covid-19

Status Sakit Total
PHBS Sehat Sakit P
n % n % n %
Baik 31 838 6 16,2 37 100
Kurang 16 76,2 5 23,8 21 100 0,478
Total 47 100 11 19,0 58 100

Berdasarkan analisis bivariate utuk dipengaruhi oleh faktor dari dalam diri
menilai hubungan antara variabel penerapan (internal) maupun faktor dari luar dirinya
PHBS dengan status sakit diperoleh sebagai (eksternal). Menurut Lawrence Green (1980),
berikut, pada siswa yang mengalami sakit, terdapat tiga penentu perilaku individu,
lebih banyak diantaranya yang kurang baik pertama adalah faktor predisposi
dalam menerapkan PHBS (23,8%), daripada (predisposing  factori) yang meliputi
siswa yang melakukan PHBS secara baik pengetahuan, sikap, keyakinan, persepsi dan
(16,2%). Hasil uji chi-squere didapatkan nilai dalam diri, hal-hal tersebut merupakan
bahwa, tidak ada hubungan yang bermakna faktor internal individu, sedangkan faktor
antara penerapan HBS dengan status sakit kedua yaitu faktor pemungkinkan (enabling
siswa dalam 14 hari terakhir sebelum factors) yang berasalh dari luar diri individu,
wawancara dilakukan (p value > 0.05). meliputi ketersediaan sumber daya atau
PEMBAHASAN fasilitas dalam melakukan perilaku sehat,

Perilaku kesehatan merupakan segala akses layanan kesehatan, akses informasi
aktivitas atau kegiatan manusia dalam dan edukasi kesehatan, kebijakan, undang-
pemeliharaan dan peningkatan kesehatan. undang dan sebagainya, serta yang ketiga
Perilaku yang terbentuk pada individu faktor penguat (reinforcing factors)
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diantaranya sikap dan perilaku tenaga

kesehatan, dukungan teman sebaya,
keluarga, dan sebagainya (2.

Status kesehatan adalah keadaan
kesehatan pada waktu tertentu. Sehat bukan
hanya ketiadaan dari suatu penyakit atau
kelemahan tubuh, namun meliputi keadaan
fisik, mental dan sosial yang lengkap, serta
Status
angka

gizi.
penyakit

mencakup  kesejahteraan (19,

kesehatan dapat tercermin dari

kesakitan (morbiditas) dan status
Morbiditas mencakup prevalensi
menular dan penyakit tidak menular 4.
Dalam teori H.L Blum, empat faktor penentu
derajat kesehatan adalah gaya hidup (perilaku

dan sikap), lingkungan (fisik, sosial budaya,

ekonomi), layanan kesehatan (preventif,
kuratif, rehabilitative), dan keturunan
(genetik). Keempat faktor tersebut saling

berhubungan memengaruhi status kesehatan
(15)

Merujuk pada teori L. Green dan H.L
Blum tentang perilaku dan status kesehatan,
perilaku siswa sekolah dasar dan status sakit
yang dialami dapat dimungkinkan oleh
berbagai faktor seperti tingkat pedidikan orang
tua, pola asuh, pengetahuan orang tua
tentang kesehatan, pengetahuan tentang
kesehatan yang dimiliki oleh para siswa, serta
budaya dalam keluarga dan kondisi sosial
ekonomi (9. Keluarga yang terdiri atas ayah,
ibu, dan anak merupakan unit terkecil di dalam
masyarakat yang memiliki fungsi salah
satunya dalam perawatan atau pemiliharaan
kesehatan untuk mempertahankan keadaan
kesehatan anggota keluarga (7). Menurut

Karimah et al (2015), keluarga
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mempengaruhi kesehatan melalui tiga faktor
yakni genetik, lingkungan fisik dan sosial.
Kondisi sosial dan lingkungan berperan
penting saat anggota keluarga hidup bersama
dalam satu atap, yang ditunjukkan melalui
fungsi pengasuhan dan perawatan kesehatan,
kondisi sosial ekonomi seperti jumlah
penghasilan keluarha yang mana hal tersebut
dapat mempengarhui pola hidup sehat
keluarga (19,

Penelitian ini menunjukkan bahwa
mayoritas responden siswa (81%) dalam
kondisi sehat atau tidak mengalami sakit baik
diare, demam, hidung berair, sakit kepala,
susah napas. Hal tersebut dimungkinkan
karena di masa pandemi Covid-19, orang tua
pada umumnya lebih menyadari tentang
pentingnya menjaga kesehatan keluarga
melalui penerapan PHBS dan membatasi
aktivitas di luar rumah, termasuk aktivitas
bermain dan juga aktivitas belajar di sekolah
yang akhirnya ditiadakan sementara dan
proses belajar dilakukan dari rumah masing-
masing secara daring, sehingga dengan
begitu meminialisir faktor risko penyebaran
penyakit di tempat-tempat umum. Namun, hal
ini juga dimungkinkan karena rentang waktu
pengukuran sakit dan sehat pada responden
terlalu singkat hanya 14 hari.

Gaya hidup dapat diartikan sebagai pola
atau perilaku hidup yang mencerminkan
bagaimana individu merawat kesehatannya
atau melindungi dirinya dari kerentanan atau
ancaman Menurut
(2010),

muncul karena pengetahuan yang memadai,

penyakit. Notoatmojo

perilaku sehat seseorang dapat

sikap dan persepsi yang positif. Penerapan



PHBS pada siswa dalam penelitian ini sudah
cukup baik, meskipun beberapa diantaranya
memiliki pengetahuan yang masih kurang
PHBS.

satu-satunya

tentang memang
bukanlah yang
membentuk perilaku, akan tetapi perilaku

Pengetahuan
faktor

yang didasari dengan pengetahuan yang baik
seringkali lebih permanen atau menetap 9.
Agar pemahaman dan praktik PHBS selalu
tercermin dalam keseharian para siswa, maka
pemberian edukasi dan condisioning atau
proses pembiasaan harus selalu dilakukan.
Pengetahuan dihasilkan dari proses
seseorang melakukan penginderaan terhadap
suatu objek, persitiwa atau kejadian, misalnya
melalui proses melihat, mendengarkan,
meraba, mencium dan merasa ?%. Penelitian
ini menunjukkan tidak ada hubungan yang
bermakna antara pengetahuan tentang PHBS
PHBS

kejadian sakit yang dialami dalam 14 hari

dan penerapan siswa terhadap
terkahir (pandemik Covid-19). Hal ini sejalan
(2017)

bahwa, tidak ada hubungan yang signifikan

dengan penelitian Nazaria et al

antara pengetahuan pityriasis versicolor dan
PHBS dengan kejadian pityriasis versicolor
MTs Pondok Pesantren X

Kecamatan Mempawah Hilir @Y, namun tidak

pada santri

sejalan dengan penelitian Napitupulu (2018)

yang
signifikan antara penerapan higien dengan

membuktikan adanya hubungan
kecacingan pada anak di Desa Lau Dama,
Kecamatan Bahorok, Kabupaten Langkat 2.

Pemberian edukasi tentang PHBS dapat
diitegrasikan dengan kurikulum sekolah,

misalnya melalui pelajaran muatan lokal

dengan tema kebersihan dan kesehatan diri
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dan juga lingkungan. Hal tersebut menjadi
startegi yang potensial untuk menumbuhkan
pengetahuan, sikap, minat dan perilaku hidup
bersih dan sehat para siswa 3. Selain itu,
program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS)
melalui trias UKS: pendidikan kesehatan,
pembinaan lingkungan sekolah sehat dan
bawah binaan

pelayanan kesehatan di

Puskesmas, diharapkan mampu

meningkatkan kepatuhan para siswa dalam

PHBS.
Perilaku Sehat

(PHBS) adalah upaya promotif (peningkatan

Hidup Bersih dan

derajat kesehatan) dan prefentif (pencegahan
terhadap suatu penyakit). Agar kesehatan
para siswa dapat meningkat, pihak sekolah
perlu membekali anak-anak dengan dengan
pengetahuan yang benar, sikap dan motivasi
agar anak-anak menerapkan PHBS, dan tentu
hal demikian perlu diperkuat dengan peran
orang tua untuk membangun Kkebiasaan
PHBS anak-anak sejak dari rumah.
SIMPULAN DAN SARAN

Hasil temuan dari penellitian ini adalah,
pengetahuan tentang PHBS dan penerapan
PHBS para siswa tidak berhubungan secara

signifikan terhadap kejadian sakit siswa di

wilayah  perkotaan maupun pedesaan
Kabupaten = Banyumas selama  masa
pandemik Covid-19. Penelitian ini

menunjukkan bahwa masih sangat banyak

siswa-siswi yang berpengetahuan rendah
tentang PHBS.

peningkatan pendidikan dan pelatihan bagi

atau kurang Perlunya
siswa-siswi sekolah tentang PHBS dengan
memanfaatkan saluran dan media yang

menarik dan disukai oleh para siswa-siswi.
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