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KOMBINASI METODE PENYULUHAN DAN PEMICUAN TERHADAP PERUBAHAN
SIKAP KEPALA KELUARGA TENTANG STOP BABS

Al Murhan?, Aprina?
12 Jurusan Keperawatan Poltekkes Tanjungkarang
aprinamurhan@yahoo.co.id, Tlp: 081366818590

Abstrak

Perilaku buang air besar sembarangan (BABS) masih menjadi masalah perilaku kesehatan di
Indonesia. Di daerah pedesaan perilaku ini masih umum terjadi, salah satunya di Desa Bumiharjo
pada tahun 2016 perilaku BABS masih dilakukan oleh 561 Kepala Keluarga. Tahun 2018 ini desa
Bumiharjo akan mulai melaksanakan kegiatan penyuluhan dan pemicuan Community Led Total
Sanitation (CLTS). Belum dilakukannya kombinasi metode penyuluhan dan pemicuan dan
bagaimana dengan perubahan sikap tentang BABS mendasari penelitian ini dilaksanakan. Jenis
penelitian ini adalah kuantitatif, desain penelitian ini adalah quasi eksperimen. Telah dilaksanakan
pada bulan Maret — November 2019, Populasi penelitian ini adalah Kepala Keluarga yang masih
melakukan BABS di Desa Bumiharjo. Sampel sebanyak 30 responden untuk masing-masing
kelompok. Teknik pengambilan sampel menggunakan purpossive sampling. Pengambilan data
menggunakan kuesioner dengan hasil didapati nilai p=0,001 sehingga dapat disimpulkan ada
perubahan sikap tentang Stop BABS sebelum dan setelah dilakukan pemicuan dan penyuluhan
pada Kepala Keluarga di Desa Purwosari Kecamatan Natar Kabupaten Lampung Selatan.
Disarankan kegiatan penuluhan dan pemicuan dilakukan secara berkelanjutan serta peningkatan
dukungan tokoh masyarakat, petugas kesehatan, ketersediaan sarana dan dana serta ketrampilan
fasilitator dalam mengubah sikap

Kata kunci :intervensi penyuluhan dan pemicuan, sikap stop BABS
Abstract

Open defecation (BABS) behavior is still a problem of health behavior in Indonesia. In rural areas
this behavior is still common, one of which is in Bumiharjo Village in 2016 BABS behavior is still
carried out by 561 families. In 2018, the village of Bumiharjo will begin to conduct Community
Led Total Sanitation (CLTS) counseling and triggering activities. The combination of counseling
and triggering methods and the changes in attitudes about open defecation that underlie this
research have not yet been conducted. This type of research is quantitative, the design of this study
is quasi-experimental. Has been carried out in March - November 2019, the population of this
study is the head of the family who are still doing open defecation in the village of Bumiharjo. A
sample of 30 respondents for each group. The sampling technique uses purposive sampling.
Retrieval of data using a questionnaire with the results found the value of p = 0.001 so that it can
be concluded there is a change in attitude about Stop BABS before and after triggering and
counseling to the Head of the Family in Purwosari Village, Natar District, South Lampung
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Regency. It is recommended that counseling and triggering activities be carried out on an ongoing
basis as well as increasing support from community leaders, health workers, availability of
facilities and funds as well as facilitator skills in changing attitudes.

Keywords: counseling and triggering intervention, stopping BABS

Pendahuluan

Pemenuhan akses sanitasi dasar masih menjadi masalah yang berdampak terhadap buruknya
kesehatan masyarakat. Dari laporan WHO & UNICEF “Progress Drinking Water & Sanitation
2015 Update”, menempatkan Indonesia sebagai negara dengan sanitasi terburuk ke 2 di dunia
setelah India (2015 Update and MDG Assessment, 2015). Adanya buang air besar sembarangan
dikaitkan dengan penyakit, kurang gizi dan kemiskinan (Osumanu, Kosoe, & Ategeeng, 2019)
Prevalensi penyakit akibat sanitasi buruk di Indonesia adalah penyakit diare sebesar 72%, scabies
23% dan malnutrisi 2,5%. Penyebab penyakit Infeksi yang berhubungan dengan sanitasi buruk
adalah bakteri, virus, parasit dan jamur. Penyakit diare menjadi indikasi buruknya sistem sanitasi.
Penyakit tersebut telah mendominasi jumlah kematian balita dilndonesia. Berdasarkan data WHO
(2012), sekitar 31.200 balita dilndonesia meninggal dunia setiap tahunnya karena kasus diare.
Hasil survey morbilitas diare tahun 2012 oleh Direktorat Jenderal Pengendalian Penyakit dan
Penyehatan Lingkungan Kementerian Kesehatan didapatkan angka kejadian diare pada semua
umur sebesar 214 per 1000 orang, sedangkan pada bayi (0 - <1 tahun) sebesar 831 per 1000 bayi.

Masyarakat di Provinsi Lampung masyarakat masih memiliki perilaku buang air besar ke
sungai, sawah, kolam, kebun, dan tempat terbuka lainnya . Hasil riset kesehatan dasar Propinsi
Lampung pada tahun 2013 menunjukkan bahwa rumah tangga yang memiliki akses terhadap
sanitasi Improved adalah yang terendah yaitu 30,5 %. Hasil Rikesdas tahun 2013 menunjukan
insiden diare di Provinsi Lampung adalah 4,3 % dan periode prevalence sebesar 10,9 % (Dinkes
Provinsi Lampung, 2016). Menurut data web Sekertariat STBM Nasional tahun 2016, Laporan
Kemajuan Akses Provinsi Lampung masih terdapat 19,24 % KK yang masih buang air besar
sembarangan (BABS) dengan capaian angka BABS tertinggi di 5 Kabupaten/Kota (Kab. Tulang
Bawang Barat (68,8 %), Desa Purwosari Kecamatan Natar Lampung Selatan (40,9 %), Kab.
Tanggamus (31,5 %), Kab. Lampung Timur (25,8 %) dan Kab. Mesuji (21,9 %)). Desa Purwosari
Kecamatan Natar Lampung Selatan termasuk dari 5 kabupaten/kota penyumbang angka BABS
tertinggi yaitu sebesar 40,9% rumah tangga (5682 KK) yang masih buang air besar sembarangan
(Direktorat Kesehatan Lingkungan Kemenkes RI & Millenium Challenge Account, 2016).
Perilaku buang air besar pada rumah tangga yang tidak mempunyai jamban sebagian besar
dilakukan di sungai, di semak-semak belakang rumah dan bahkan di kantong plastik (Talinusa et
al., n.d.)

Berdasarkan hasil survey pendahuluan, dari kelurahan penyumbang angka OD terbesar di
Desa Purwosari, dari 15 KK yang diwawancara secara singkat, diketahui bahwa sebanyak 10 KK
tidak memiliki jamban sendiri. Dari ke 15 KK tersebut secara keseluruhan dengan status ekonomi
bawah dengan penghasilan di bawah upah minimun regional Desa Purwosari Kecamatan Natar
Lampung Selatan, sebagian besar dari mereka tidak mengetahui jika BABS dapat menyebabkan
penyakit seperti diare. Dari hasil wawancara juga terungkap bahwa petugas sudah pernah
mengupayakan perubahan perilaku dengan mengadakan penyuluhan langsung, namun hal ini



melum menunjukkan keberhasilan dalam program stop BABs. Penelitian O’Connell (2014)
mengidentifikasi sejumlah faktor yang beresonansi dengan perilaku sanitasi, determinan motif
yang didalamnya terdapat proses psikologis (pengetahuan, sikap) beresonansi dengan perilaku
sanitasi. perilaku merupakan segala sesuatu yang dilakukan oleh suatu organisme melibatkan
tindakan dan respons terhadap stimulasi; respons individu, kelompok, atau spesies terhadap
lingkungannya (Beaudry-Bellefeuille, Booth, & Lane, 2017) Berdasarkan data diatas, peneliti
ingin melihat lebih jauh bagaimana sikap yang terbentuk dari pengaruh intervensi penyuluhan dan
pemicuan stop BABS terhadap perubahan sikap Kepala Keluarga Desa Purwosari Kecamatan
Natar Lampung Selatan.

Metode

Penelitian ini merupakan penelitian yang difokuskan pada aspek promosi kesehatan dan kesehatan
lingkungan yang diimplementasikan dalam kegiatan intervensi penyuluhan dan pemicuan CLTS.
Jenis penelitian kuantitatif dengan desain quasi eksperimen; Subjek penelitian ini adalah intervensi
penyuluhan dan pemicuan serta perubahan sikap stop BABs. Sasaran penelitian ini adalah Kepala
Rumah Tangga. Jumlah sampel dihitung dengan rumus Ariawan. Didapatkan responden sebanyak
60 orang, 30 orang sebagai kelompok kontrol dan 30 orang kelompok eksperimen (yang dilakukan
pemicuan dan penyuluhan). Pengambilan sampel dengan tekhnik purposive sampling, dengan
kriteria usia 20-55 tahun, bersedia menjadi responden. Untuk kelompok ekperimen ditentukan dari
responden yang berasal dari Kec. Katibung , Jati agung, Palas , Merbau Mataram dan Ketapang,
adapun kelompok kontrol diambil dari responden yang berasal dari Penengahan, Sragi, Sidomulyo,
Natar. Pengumpulan data menggunakan kuesioner, peneliti dibantu oleh 5 orang enumerator yang
sebelumnya telah peneliti lakukan pertemuan terkait dengan jalannya penelitian. Penelitian
berlangsung selama 3 hari berturut-turut, pada kelompok eksperimen di hari pertama menyebar
kuesioner pre test, hari kedua dilakukan kegiatan penyuluhan dan pemicuan dan di hari ketiga
dilakukan post-test. Sedangkan pada kelompok kontrol di hari kedua peneliti memberikan
informasi tidak terstruktur berupa leaflet tentang BABS. Data yang didapat dalam bentuk ratio
diperoleh dari pengisian kuesioner. Waktu penelitian dilaksanakan pada Maret - November 2019.
Lokasi penelitian dilaksanakan di Desa Purwosari Kecamatan Natar Lampung Selatan. Penelitian
ini memperoleh layak etik dari komisi etik penelitian Poltekkes Kemenkes Tanjung Karang
nomor: 239/EA/KEPK-TJK/VI11/2019.

Hasil
Analisi Univariat
Tabel 1
Rata-Rata Sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pada kelompok eksperimen
Penyuluhan Mean SD Min Max N
Kognitif
Pretest 25,63 7,304 12 39 30
Posttest 32,53 5,387 22 40 30
Afektif
Pretest 26,50 6,090 15 39 30
Posttest 33,17 4,864 22 40 30
Konatif
Pretest 24,83 4,624 16 35 30
Posttest 31,90 4,205 24 40 30

Total sikap




Pretest 76,97 16,359 50 110 30
Posttest 97,60 13,607 73 120 30

Berdasarkan tabel 1 diperoleh rata-rata sikap pada kelompok sebelum pemicuan dan penyuluhan
adalah 76,9 dengan standar deviasi 16,35. setelah pemicuan dan penyuluhan adalah 97,6 Dengan
Standar Deviasi 13,6, dari hasil dapat disimpulkan bahwa terdapat peningkatan sikap pada
kelompok sebelum dan sesudah pemicuan dan penyuluhan, dengan peningkatan sebesar 20,63
poin.

Rata-Rata Sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pada kelompok kontrol
Tabel 2
Rata-Rata Sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pengukuran pada kelompok kontrol

Penyuluhan Mean SD Min Max N

Kognitif

Pretest 29,90 5,294 21 37 30

Posttest 32,60 5,177 20 40 30
Afektif

Pretest 30,97 4,327 23 40 30

Posttest 32,80 2,987 29 40 30
Konatif

Pretest 28,00 5,724 16 37 30

Posttest 31,80 4,429 23 39 30
Total sikap

Pretest 88,87 9,497 67 108 30

Posttest 97,20 7,622 85 113 30

Berdasarkan tabel 2 diperoleh rata-rata sikap pada kelompok kontrol adalah adalah 88.87 dengan
standar deviasi 9,497 dan pada pengukuran kedua adalah 97.20 Dengan Standar Deviasi 7,622 dari
hasil dapat disimpulkan bahwa terdapat kenaikan sikap pada kelompok kontrol, dengan kenaikan
sebesar 8,33 poin.

Analisa Bivariat

Tabel 3
Pengaruh pemicuan dan penyuluhan Terhadap Perubahan Sikap BABS (Buang Air Besar
Sembarangan) dan kelompok kontrol

Hasil Beda Mean  t-test  p-value
Perbedaan sikap kelompok pemicuan dan penyuluhan 20,6 26,462  0.000
Perbedaan sikap kelompok kontrol 8,33 4.792 0.000




Berdasarkan hasil analisis uji bivariat pada tabel 3 diatas, hasil uji statistik didapatkan p-value =
0,000 (p-value < o = 0,05) dengan nilai beda mean 20,6 dan nilai t-test 26,462 sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat perubahan sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) kelompok
dengan pemicuan dan penyuluhan. Berdasarkan hasil analisis uji bivariat pada tabel 4.3 diatas,
hasil uji statistik didapatkan p-value = 0,000 (p-value < oo = 0,05) dengan nilai beda mean 8,333
dan nilai t-test 4,792 sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat perubahan sikap BABS (Buang
Air Besar Sembarangan) kelompok kontrol.

Tabel 4
Perbedaan Sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pada kelompok pemicuan dan
penyuluhan dengan kelompok kontrol

Hasil Beda t-test p-value N
Mean

Perbedaan sikap BABS pada kelompok eksperimen 28,60 13.405 0.001 30
dan kontrol

Berdasarkan hasil analisis uji bivariat pada tabel 4 diatas, hasil uji statistik didapatkan p-value =
0,001 (p-value < a.= 0,05) dengan nilai beda mean 28,60 dan nilai t-test 13.405 yang berarti ada
perbedaan sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) antara kelompok dengan pemicuan dan
penyuluhan dengan kelompok kontrol.

Pembahasan
Rata-Rata Sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pada kelompok eksperimen

BABS/Open defecation adalah suatu tindakan membuang kotoran atau tinja di ladang, hutan,
semak-semak, sungai, pantai atau area terbuka lainnya dan dibiarkan menyebar mengontaminasi
lingkungan, tanah, udara dan air (Murwati, 2012). Mengingat dampak yang jelas dan signifikan
dari sanitasi terhadap hasil kesehatan dan gizi, Kementerian Kesehatan harus segera membahas
tentang bagaimana meningkatkan cakupan sanitasi masyarakat hingga setidaknya 60%, Dalam
salah satu penelitian dicatat bahwa kurang dari 10% orang dewasa melakukan buang air besar
sembarangan dan lebih dari 40% anak-anak terus melakukan buang air besar sembarangan
(Cronin, Gnilo, Odagiri, & Wijesekera, 2017). Faktor yang berhubungan dengan perilaku BAB
adalah pengetahuan dan ketersediaan jamban (Dwiana, 2017). peningkatan fasilitas sanitasi lebih
aman dan lebih mudah digunakan oleh anak-anak kecil (Hutton & Chase, 2016)

Sikap terhadap perilaku BABS adalah apa yang dirasakan orang ketika ia berada dalam
posisi sebagai pelaku BABS. Untuk mengubah sikap menjadi perilaku terbuka ada beberapa
tingkatan berdasarkan intensitasnya yaitu menerima (receiving), menanggapi (responding),
menghargai dan tingkatan tertinggi adalah bertanggung jawab (responsible). Pada tingkatan ini
orang akan berusaha mewujudkan keyakinannya tersebut dan berani mengambil resiko dari
keputusan yang akan diambilnya (Pudjaningrum dkk, 2016). Praktik buang air besar terkait dengan
kepercayaan budaya dan tradisional (Bhatt et al., 2019). Dengan meningkatnya fokus dan
meningkatnya minat pada defekasi terbuka oleh orang dewasa, pembuangan tinja anak di



lingkungan sering kurang mendapat perhatian, sebagian besar rumah tangga, kotoran anak dibuang
ke ruang terbuka di sekitar rumah atau dekat badan air (Okullo, Moturi, & Ogendi, 2017).

Sikap mempengaruhi tingkat pemanfaatan jamban dengan baik . Hal tersebut disebabkan
karena pembentukan sikap dipengaruhi oleh pengetahuan, karena sikap merupakan suatu
pengetahuan yang disertai kesediaan kecenderungan bertindak sesuai pengetahuan itu. Selain itu,
tingkat pengetahuan responden terhadap pemanfaatan jamban mayoritas tinggi, hal ini
mempengaruhi sikap responden dalam memanfaatkan jamban dengan baik. Hal tersebut ditunjang
dengan teori yang menjelaskan bahwa sikap merupakan dasar untuk membuat respon atau
berperilaku dalam cara yang tertentu yang dipilihnya (Anggoro & Ningrum, 2015). Kebiasaan
buang air besar sembarangan tersebut juga menjadi salah faktor yang mendorong warga
masyarakat untuk bersikap malas untuk menggunakan jamban umum (Chitra Dewi, 2019). BABs
tetap menjadi penyebab utama pencemaran air, penyebaran penyakit menular yang segera
membawa dampak kesehatan masyarakat (Saleem, Burdett, & Heaslip, 2019).

Menurut penelitian Talinusa et al. (2017) Hasil menunjukkan bahwa ada hubungan antara
pengetahuan dengan perilaku buang air besar sembarangan (p = 0,000). Ada hubungan antara sikap
dan tindakan dengan perilaku BABS (p = 0,000, p = 0,001) di Desa Jayakarsa Kecamatan
Likupang Barat Kabupaten Minahasa Utara. Terdapat hubungan antara pengetahuan, sikap, dan
tindakan dengan perilaku buang air besar sembarangan (Qurrotul Aeni, Feira Beniarti, 2015)

Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan bahwa terdapat peningkatan sikap pada kelompok
sebelum dan sesudah pemicuan dan penyuluhan, dengan peningkatan sebesar 20,63 poin.
Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa terdapat perubahan sikap responden sebelum dan
setelah dilakukannya pemicuan dan penyuluhan ada beberapa sikap baik kognitif, afektif dan
konatif yang turun setelah dilakukannya pemicuan dan ada yang meningkat setelah dilakukannya
pemicuan. Hasil penelitian diketahui bahwa pemicuan membawa pengaruh terhadap perubahan
kognitif peserta diskusi, artinya peningkatan kognitif berhasil dilakukan pada pemicuan,
terwujudnya suatu sikap menjadi perbuatan yang nyata, diperlukan faktor pendukung atau kondisi
yang memungkinkan seperti fasilitas dan dukungan pihak lain.

Menurut pendapat peneliti dari hasil yanhg didapat diketahui terdapat beberapa perubahan
sikap terhadap BABs dari peserta pemicuan dan penyuluhan , perubahan sikpa yang di dapatkan
setelah di lakukan pemicuan dan penyuluhan dapat di katakan baik karena terlihat meningkat 20,6
poin perubahan. Perubahan yang sedikit dikarenakan pemicuan dan penyuluhan yang di lakukan
sekali sedangkan perubahan sikap diperlukan proses yang berulang. Perubahan yang terlihat sangat
menunjukan perubahan pada sikap kelompok masyarakat. Perubahan sikap seseorang tidak dapat
di lakukan dalam waktu yang singkat dan tanpa perlakuan. Sikap merupakan suatu tindakan yang
di dasari oleh pengetahuan sesorang terhadap BABS, Kebiasaan BABS merupakan pelaksanaan
sikap yang di lakukan berulang. Merubah sikap seseorang dapat di lakukan secara perlahan dimulai
dari memberikan pengetahuan yang mudah di fahami oleh masyarakat dan di berikan fasilitas yang
memadai serta contoh dan ajakan yang berulang dapat menghasilkan perubahan sikap yang
maksimal pada BABS. Perlakuan pemicun da penyuluhan merupakan salah satu cara dalam
memberikan pemahaman pada masyarakat yang di harapkan dapat memberikan wawasan dan
dapat merubah sikap seseorang kea rah yang lebih baik. Hasil penelitian yang di dapatkan terlihat
adanya kemajuan sikap kea rah yang lebih baik setelah di lakukan pemicuan dan penyuluhan, hal
ini menjadi salah satu upaya yang baik yang dapat terus di lakukan oleh tenaga kesehatan dan
tokoh masyarakat untuk perlahan mengubah sikap menjadi baik dan sangat baik dan masyarakat
tidak melakukan BABS sama sekali.



Rata-Rata Sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pada kelompok kontrol

Perilaku buang air besar sembarangan atau juga disebut dengan open defecation merupakan
salah satu perilaku hidup yang tidak sehat. Yang dimaksud dengan buanga air besar sembarangan
(BABS) adalah perilaku/tindakan membuang tinja/kotoran manusia ditempat terbuka seperti di
sawah,ladang, semak-semak, sungai,pantai, hutan, dan area terbukalainnya serta dibiarkan
menyebar mengkontaminasi lingkungan, tanah,udara, dan air (WHO, 2010). masih memerlukan
perbaikan tambahan dalam perilaku yang berhubungan dengan sanitasi untuk secara substansial
mengurangi paparan kontaminasi tinja (WB, 2014). Sikap adalah kesiapan atau kesediaan untuk
bertindak, dan bukan merupakan pelaksanaan motif tertentu (Notoatmodjo, 2012). Hasil penelitian
diketahui menunjukkan bahwa responden pada kelompok eksperimen memiliki pengetahuan yang
baik sebesar 72.5%, sikap yang baik sebesar 61.3% dan tindakan yang baik sebesar 28,8%. Pada
kelompok kontrol, pengetahuan yang baik sebesar 18.8%, sikap yang baik sebesar 43,8% dan
tindakan yang baik sebesar 0%. (Saragih, 2017). Semua opsi sanitasi yang tepat harus
dipertimbangkan dengan masyarakat penerima manfaat, dengan mengakui bahwa pilihan teknis
yang tersedia mungkin berbeda di daerah perkotaan dan pedesaan (Mara, 2017). Masih ada
masyarakat yang meyakini dan bersikap bahwa BABS memberikan kenyamanan yang sama
dengan BAB di jamban, BAB sembarang hal yang normal dan merupakan pengalaman yang
menyenangkan (Febriani & Sari, 2016)

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa terdapat penurunan sikap pada
kelompok kontrol, dengan penurunan sebesar 2.50 poin. Menurut pendapat peneliti dari hasil
yanhg didapat diketahui terdapat beberapa perubahan sikap terhadap BABs dari peserta pemicuan
dan penyuluhan, walaupun belum terlihat hasil yang maksimal namun dengan adanya perubahan
yang terjadi, menandakan pemicuan dapat mengubah sikap seseorang. Perubahan yang sedikit
dikarenakan pemicuan dan penyuluhan yang di lakukan sekali sedangkan perubahan sikap
diperlukan proses yang berulang. Perubahan sikap yang sedikit tidak pada kelompok control
termasuk dalam perubahan yang baik, karena sikap tidak mudah di ubah dalam waktu dekat.
Perubahan sikap tanpa perlakuan yang terarah dan terpogram serta tidak berjangka merupakan
usaha yang belum optimal. Sikap merupakan keputusan melakukan tindakan seseorang dalam
berbuat, sehingga sikap tidak mudah di ubah tanpa alasan yang mendasari masyarakat, seperti
pengetahuan yang lebih baik, pemahaman masyarakat, contoh yang dilihat, manfaat yang di dapat,
dan banyak hal yang lainnya yang dapat membantu merubah sikap.

Perbedaan sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) pada kelompok eksperimen
(pemicuan dan penyuluhan) dan kelompok kontrol

Berdasarkan hasil penelitian hasil uji statistik didapatkan p-value = 0,001 (p-value < a =
0,05) dengan nilai beda mean 28,60 dan nilai t-test 13.405 yang berarti ada perbedaan sikap BABS
(Buang Air Besar Sembarangan) antara kelompok dengan pemicuan dan penyuluhan dengan
kelompok kontrol.

Sikap adalah predisposisi untuk melakukan atau dak melakukan suatu perilaku tertentu,
sehingga sikap merupakan proses kesadaran yang sifatnya individual, (Azwar, 2016). Hubungan
antara pengetahuan dengan sikap adalah bahwa dengan pengetahuan yang baik tentang jamban
yang sehat dapat mendorong seseorang untuk berperilaku buang air besar yang baik. Hal ini sesuai
pernyataan dari Newcomb bahwa sikap merupakan refleksi dari pikiran manusia maka jelaslah
bahwa pengetahuan masyarakat yang rendah berkontribusi terhadap terbentuknya sikap seseorang.
Hal ini sesuai dengan pernyataan dari Mubarak, W. I. (2012) perilaku seseorang/masyarakat
tentang kesehatan ditentukan oleh sikap seseorang.



Hasil Penelitian Widowati (2015) sejalan dengan pendapat Green, salah satu faktor yang
mempengaruhi perilaku kesehatan seseorang yaitu faktor predesposisi yang meliputi pengetahuan,
kepercayaan, keyakinan, nilai-nilai dan persepsi seseorang terhadap perilaku kesehatan.
Pendidikan merupakan faktor yang berpengaruh dalam membentuk pengetahuan, sikap, persepsi,
kepercayaan dan penilaian seseorang terhadap kesehatan, sehingga dapat disimpulkan bahwa
semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka akan semakin sadar dan peduli terhadap
kebersihan diri dan lingkungannya. Menurut Notoatmodjo (2014) bahwa dengan adanya promosi
pendidikan kesehatan yang baik oleh tenagakesehatan kepada masyarakat akan memberi
perubahan terhadap perilaku mereka. Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting untuk
mempengaruhi perilaku seseorang, sehingga semakin tinggi atau semakin banyak pengetahuan
yang didapat seseorang maka semakin baik perilaku yang ditunjukkan oleh orang tersebut, maka
sikap yang ditunjukkan adalah sikap yang positif.

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa secara keseluruhan terdapat perbedaan sikap
antara kelompok pemicuan dan penyuluhan, terlihat perbedaan pada segi kognitif, afektif dan
konatif. Menurut pendapat peneliti, hasil penelitian menunjukkan sebagian mempunyai sikap
positif pada perilaku BABS. Sebagian responden dengan sikap positif menunjukkan bahwa
masyarakat mengerti tentang arti pentingnya kesehatan dengan cara buang air besar di jamban
seperti penyediaan sabun dan alat kebersihan di kamar mandi / jamban. Responden yang buang air
besar sembarangan hal ini kemungkinan saat mereka berada di sawah ataupun di kebun yang tidak
terseda jamban sehingga berfikir bahwa dapat lebih cepat dan lebih praktis bila buang air di sungai
sedangkan responden yang tidak BABs dipengaruhi bahwa masyarakat sudah memiliki jamban
sendiri sehingga harus digunakan dan karena dengan buang air besar di jamban juga berarti
menjaga kebersihan dan kesehatan. Mengubah pyusraerilaku masyarakat agar tidak buang air
besar sembarangan tidaklah mudah, harus dilakukan terus-menerus dengan berpedoman pada
program ODF (Open Defecation Free). Selain itu faktor tingkat pendidikan dan kondisi geografis
desa yang di kelilingi oleh sungai juga mempengaruhi terlaksananya program ODF dengan baik.
Kemudian tingkat pendidikan yang rendah juga membuat masyarakat tidak mengetahui fungsi
jamban, dan ditambah dengan adanya keterbatasan biaya untuk membangun jamban berdampak
pada keberhasilan program ODF, Selain pengetahuan masyarakat dalam pemanfaatan jamban,
Kemudian ketersediaan akses sanitasi jamban di rumah juga berpengaruh pada perilaku,
masyarakat dalam stop buang air besar sembarangan. Namun memiliki jamban bukan jaminan
bahwa masyarakat sudah tidak buang air besar sembarangan, masih ada masyarakat yang belum
terbiasa dan belum merasa nyaman bila buang air besar sembarang tempat serta menganggap BAB
di sungai lebih praktis. Hal ini sejalan dengan penelitian Yusran (2015) yang mengungkapkan
bahwa tindak lanjut setelah kegiatan pemicuan merupakan hal yang harus terus dilakukan dengan
tujuan menjamin keberlangsungan perubahan perilaku selin itu adanya peningkatan kualitas
fasilitas sanitasi dalam menurunkan kejadian BABs (Yusran, 2015) Sanitasi termasuk kajian
penting karena merupakan salah satu aspek mendasar sebagai hak asasi manusia dari masyarakat
dan memiliki dampak yang luas ketika pembangunan sanitasi terabaikan (Indriyani, Yuniarti, &
Nur Latif, 2016). Untuk mengubah perilaku melalui peningkatan pengetahuan diperlukan suatu
upaya penyampaian informasi baik secara langsung maupun tidak langsung melalui media
komunikasi. Hal ini sesuai dengan pendapat tim ahli WHO bahwa untuk membantu perubahan
perilaku di samping menggunakan kekuasaan, diskusi dan partisipasi juga diperlukan upaya
pemberian informasi. Upaya pemberian informasi dalam proses pemicuan diupayakan seminimal
mungkin berasal dari narasumber / fasilitator, fasilitator hanya mengarahkan agar masyarakat bisa
menemukan masalahnya sendiri sekaligus mencari solusinya bersama-sama. Menurut pendapat



peneliti sikap yang salah satunya merupakan hasil dari pengalaman dapat memiliki pengaruh kuat
terhadap perilaku karena sikap merupakan evaluasi dalam masa hidup seseorang dan sangat
penting karena dapat mempengaruhi pikiran, perilaku dan perasaan orang tersebut namun
walaupun sikap adalah sesuatu yang akan bertahan lama, namun sikap juga bisa berubah hal ini
karena perubahan sikap timbul ketika seseorang berubah pikiran dari positif menjadi negatif, dari
sedikit positif menjadi sangat positif atau dari tidak menentukan sikap hingga memilikinya,
perubahan ini timbul jika seseorang tersebut memiliki pengetahuan baru, pengalaman yang baru.
Menurut peneliti, ketika seseorang sudah memiliki pendapat kuat terkait dengan BABs sehingga
dapat mempengaruhi seseorang tanpa melihat apakah sikap tersebut salah atau benar, sehingga
diperlukan informasi yang tepat dan benar untuk meluruskan sikap tesebut jika salah, namun yang
perlu diingat untuk mengubah sikap yang sudah melekat kuat pada diri seseorang bukanlah sesuatu
yang mudah dilakukan karena untuk mengubah sikap membutuhkan proses yang dilakukan
berulang sehingga menurut peneliti kegiatan pemicuan dan penyuluhan dapat dilakukan secara
berkelanjutan dari pihak yang berwenang dalam hal ini petugas kesehatan dan aparatur / perangkat
desa yang memiliki tujuan untuk menciptakan desa yang sehat khususnya terkait dengan stop
BABs.

Kesimpulan

1. Rata-rata sikap pada kelompok sebelum pemicuan dan penyuluhan adalah 76,9 dengan standar
deviasi 16,35. Setelah pemicuan dan penyuluhan adalah 97,6 dengan standar deviasi 13,6, dari
hasil dapat disimpulkan bahwa terdapat peningkatan sikap pada kelompok sebelum dan
sesudah pemicuan dan penyuluhan, dengan peningkatan sebesar 20,63 poin.

2. Rata-rata sikap pada kelompok kontrol adalah adalah 88.87 dengan standar deviasi 9,497 dan
pada pengukuran kedua adalah 97.20 dengan standar deviasi 7,622 dari hasil dapat
disimpulkan bahwa terdapat kenaikan sikap pada kelompok kontrol, dengan kenaikan sebesar
8,33 poin.

3. Didapatkan p-value = 0,001 (p-value < a = 0,05) dengan nilai beda mean 28,60 dan nilai t-test
13.405 yang berarti ada perbedaan sikap BABS (Buang Air Besar Sembarangan) antara
kelompok dengan pemicuan dan penyuluhan dengan kelompok kontrol.

Saran

1. Peningkatan dukungan tokoh masyarakat, petugas kesehatan, ketersediaan sarana dan dana
serta ketrampilan fasilitator dalam mengubah sikap, misalnya lewat forum arisan PKK,
pengajian, yang dilakukan secara menyeluruh dan berkelanjutan.

2. Peningkatan sikap dan kesadaran masyarakat oleh pihak puskesmas dan lintas sektor terkait
pemberian penyuluhan dan pemicuan, informasi mengenai jamban sehat dan pentingnya
pemanfaatan jamban secara langsung

3. Masyarakat ikut berperan serta dalam perilaku hidup dan sehat, salah satunya dengan tidak
membiarkan salah satu anggota keluarganya buang air besar (BAB) di sembarang tempat.
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