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RINGKASAN

Prevalensi Askariasis pada Siswa Sekolah Dasar Negeri Lenghkong | Kecamatan
Mumbulsari Kabupaten Jember; Dian Damayant, (02010101015; 2007: 48

halaman: Fakultas Kedokteran Universitas Jember

infeksi vang disechabkan olch Ascaris [fwmbricoides disebul askaniasis,
Pencliian ini berlujuan unluk menggambarkan prevalensi askariasis pada Siswa
Sekolah Dasar Negeri lengkong | Kecamatan Mumbulsari Kabupaten Jember.
l'ujuan khusus untuk mengambarkan prevalenst askarasis yang ditinjan dari
beberapa aspek pada khususnya seperti usia, jenis kelamin, status ma |, pekerjaan
orany tua dan pendidikan orang fua.

Jemis penelitian im adalah penelitian deskmipnf dengan jumlah sampel sebesar
48 siswa, yang terpibh demgan menggunakan leknik simpde random sampling.
Pemenksaan adanva ielur cacing dalam tinga dilakukan dengan metode Kato-Katz,
hasil yang nepatif darn pemernksaan im difanjutkan dengan metode konsentrasi
flotasi. Sedangkan untuk vanabel-variabel yang lain pengukuran dilakukan dengan
mengeunakan kuesioner dan pengukurman langsung pada obyek penelitian

Hasil penchtian menunjukkan bahwa prevalensi askariasis sehesar 12.50%.
Prevalensi tertinggl didapatkan pada anak berusia 7-9 tahun (83,5%), kesempatan
terserangnya siswa laki-laki dan perempuan tdak menunjukkan perbedaan (50%)
status gzt baik {50%), tingkal pendidikan orang tua sekolah dasar (3D, baik tnghkat
pendidikan avah (83,3%) maugun tingkat pendidikan ibu (100%) serta pelerjaan
orang tua baik avah dan ibu sebagai buruh perkebunan (66, 7%).

Dibandingkan dengan hasil pencliian-penclitian lainnya, pada penelitian ini
didapatkan prevalens: askaniasis yang relatif lebth ungz. Upaya-upaya vang
disaranakan untuk mengatasi masalah terscbut antara lain  pembenian obal cacing
pada murid yang positif’ askariasis, pendidikan atay penvuluban mengenai peniaku
hidup bersth dan sehat bagt murid 51, serta dukungan semua pihak baik sekolah,
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keluarga dan Dinas Kesehatan dalam membantu upava pemberaniasan  dan

penzendalian infeksi kecacingan khususnya askariasis, Penelitian lebih lanjut sangat
diperlukan untuk mengetahui lebih jauh keterkartan berbagan faktor yang mendukung
terhadap askariasis.
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BAR I. PENDAHULLUAN

1.1 Latar Belakang

Salah satu penyakit yang insidennya masih tinggt di Indonesia adalah infeksi
cacing. Hal im1 dapat dimengerh mengingat bahwa Indonesia adalah negara vang
agrans dengan tingkst sosial ckonomi, pengetahuan, keadssm samitasi dan hignenes
masyvarakat yvang relatif masth rendah, sangat menvokong terjadinya infeksi dan
penularan cacing (Ginting, 2003:2).

Diantara infeks: cacing vang menjadi masalah bagy kesehatan masyarakat di
Indonesia ralah cacing perut vang ditularkan melalu tanah (Depkes, 2006: 1) Spesies
terpenting adalah Ascaris fumbricoides, Trichruris trichiura dan cacing tambang,
Telur atau larva cacing-cacing lersebut menjadi bentuk mfektif pada saat berada
ditanah.  Cacing Ascars fumbricondes merupakan spesies yang paling banyak
dritemukan pada anak-anak (Mardiana o of, 2000:29). Dan hasil penelitian
epidemiologi vang dilakukan hampir diseluruh provinsi Indonesia, terutama pada
anak-anak didapatkan angka prevalensi tingm vang bervanasi. Hasil peneliban Anef
{2005) didapatkan prevalensi untuk askariasis sebesar 76,6%. Dinas Keschatan NTB
{2005) memperoleh hasil yvang lebih tinggt pada mund S0 kelas 2 hingga kelas 4
vaitu schesar 80%.

Prevalens) yang bervanasi ini dipengarubn oleh beberapa faktor seperti; dacrah
penchitian, kebiasaan (tempat buang air besar, cuct tangan sebelum makan, tidak
beralas kaki dan sebagainya), kelompok umur vang diperiksa, lehnik pémenksaan
(Tyitra, 1991:12). Selain o beberapa faktor jupa berpengaruh diantaranya jenis
kelamin, status pizi, serta pekerjpan dan pendidikan orang wa (Ginting, 2003:2)
Menurut Nurdian (2004:51) di Jember sendiri, potensi infekss tidak kalah pentingnya,
Pemerniksaan dilakukan peda sampel tanah di 2 daerah yang berbeda pada bulan Me
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2002 didapatkan prevalensi parasit usus sebesar 16,67% dan pada bulan oktober 2002
meningkat menjadi 65%. Tinggnya angka i berhubungan dengan kondisi peoprafis
kabupaten Jember,

Kondist geogralis kabupaten Jember sendin sebagian besar terdiri dan daerah
perkebunan vang melput perkebunan karer, cokelat, dan tembakau. Kecamatan
Mumbulsarn merupakan salah satu kecamatan vang scbagan besar wilayahnya terdin
dari perkebunan. Lima dari tujuh desa di kecamatan Mumbulsan merupakan dacrah
perkebunan diantaranya adalah desa Mumbulsan, Karang Kedawung, Kawangrejo,
desa Suco dan desa Lengkong { Armavant ef af, 2003:16). Menurut Margono (2000:8)
prevalensi infeksi cacing mencapai 30% sampai 50% terulama didacrah pedesaan,
khususnyva dagrah perkebunan

Desa Lengkong merupakan salah satn desa di kecamatan Mumbulsan
Kabupaten Jember Desa ini merupakan daerah perkebunan karet, kopi, dan cokelat
{Armiyanti ef af, 2003:16). Salah satu pendidikan formal yang ada didesa ini adalah
aekolah Dasar Negen Lengkong | Mumbulsan. Dan hasil penelitian Nurdian dan
Kumiawati (2005:5) pada sampel tanah di desa Lengkong, kecamatan Mumbulsari
kabupaten Jember diketahuw bahwa didapatkan telur cacing Ascaris fumbricodes
pada sampel tanah di desa Lengkong sebesar 68%, Belum pernah dilaporkan adanya
penelitian pada kelompok vang rentan terhadap infeksi Ascarss fumbricowdes di desa
Lengkong mi. Menurut Ginting (2003:2) prevalens: dan inlensitas tertinggi askanasis
mi didapatkan dikalangan anak usia sekolah dasar, Berdasarkan wraian diatas, melatar
belakang penehitt unluk melakukan peneliban tentang prevalenst askariasis pada
siswa Sekolah Dasar Negeri Lengkong | Kecamatan Mumbulsari, Kabupaten Jember.

1.2 Rumupsan Masalah

Berdasarkan uraran lerscbut diatas, dapat dirumuskan masalah peneliian i
adalah Bagaimana prevalens: askariasis pada siswa Sekolah Dasar Negen Lengkong |
Kecamatan Mumbulsan Kabupaten Jember.
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1.3 Tujuan Penclitian

131 Twuan Umum

Adapun tujuan umum dan penelinan im adalah untuk mengetahui gambaran

prevalenst askanasis pada siswa Sekolah Dasar Negeri Lenpgkong 1 Kecamatan

Mumbulsan Kabupaten Jember,

.32 Tujuan K husus

d.

Untuk mengetahm pambaran usia penderita askariasis pada siswa Sckolah Dasar
Megeri Lenghong | Kecamatan Mumbulsari Kabupaten Jember herdasarkan usia;
Untuk mengetahw gambaran jemis kelamin penderita askanasis pada siswa
sekolah Dasar Negen Lengkong [ Kecamatan Mumbulsan Kabupaten Jember,

. Untuk mengetahw gambaran status gizi penderita askariasis pada siswa Sckolah

Dasar Negen Lengkong | Kecamatan Mumbulsan Kabupaten Jember |

Untuk mengetahui gambaran pekerjaan orang tua penderita askanasis pada siswa
Sekolah Dasar Nepen Lengkong [ Kecamatan Mumbulsan Kabupaten Jember;
Untuk mengetahu gambaran pendidikan orang tua penderita askariasis pada
siswa Sckolah Dasar Negeni Lengkong | Kecamatan Mumbulsan Kabupsaten
Jlember,

1.4 Manfaat Penclitian

L.

Memberikan informasi ilmiah bagi [inas Kesehatan Kabupaten Jember mengenai
prevalenst  askanasis Sekolah Dasar Negen Lengkong | Mumbulsari sehingga
bermanfaat dan berguna dalam merumuskan upaya pemberantasan  dan
pengendalian infecks cacing;

Memberikan informasi ilrmah bagi masyarakat pada umumnva dan bagi pihak
sekolah pada kbhususnya, schingga denpan diketahminyva prevalensi iml diharapkan
dapat bermanfaat dalam membaniu upaya pemberantasan dan penpendalian

infeksi cacing;
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3. Bagi pencliti penclitian ini bermanfaat terutama untuk menambah pengetahuan

dan pengalaman dalam melakukan penclinan ilmiah di bidang kedokeeran
khususnya 1lmu parasitologi;

4. Sebagar bahan referenst dan perimbangan lebih lanjue untuk penelitian sejenis
vang lebih khusus.
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Ascaris lumbricoides
2.1.1 Taksonemi

Mematoda berasal dari bahasa Yunani mema vang artinya benang. Menurut
empat hidupnva, Mematoda pada manusiz digolongkan menjadi dua, yaitu
Nematoda intestinalis dan Nematoda Jaringan, Ascaris lumbricoides adalah polongan
Nematoda intestinalisiusus (Onggowaluvo, 2002:6). Adapun taksonemi dari cacing
ini adalah sehagai berikut:

Kerujaan . Ammalia

Filum__ : Nematoda

Kelas - Secernentea

Crdo » Ascandida

Suku + Ascarididoe

Marga : Ascans

Spesics - Asearis lumbricoides  (hitp:/fen wikipedia org/wiki‘ascans-

lumbricoides)

F el Tl o™ g Lo+ 2 oy 1

Sumber ; Prianto er of. Atlas Parasitologi Kedokteran. 200 -4
Gambar 2.1 Cacing Ascariy lumbricowdes Dewasa
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2.1.2 Epidemiolog

Ascaris lumbricoides merupakan nematoda usus terbesar. Infeksi yang
discbabkan oleh cacing im disebut askariasis {Onggowaluyoe, 2002:12) Angka
kejadiannva lchih banyak dari cacing yang lainnya, hal mm terkait dengan
kemampuan cacing betina dewasa menghasilkan telur dalam jumlah banyak dan
relatif tahan terhadap kekeringan atau temperatur yang panas. Sctelah 2 sampai 4
minggy telur cacing ini di tanah dengan kelembapan, temperatur, dan oksigen
optimal, embrio mengalami pergantian kulit menjadi larva stadium dua yang masib
tetap infektif sclama dua tahun atau lebih. Di Daerah tropis, tanah lembab dan
terlindung  dari  sinar matahari merupakan kondisi yang baik untuk tetap
berlangsungnya lransmisi Ascaris fumbricoides secara terus menerus. Tanah hat
merupakan tempat vang baik untuk perkembangan telur dan tetap infeknf di sckatar
genangan air karena terhindar dan kekeringan Bila terkena hwan, ar bercampur
langh menvebar ke tanaman sayuran atan buah-buahan yang selanjutnya ikul
termakan atan berterbangan di udara dan akan mencemari hngkungan (Ideham dan
Pusarawati, 2007:14).

Prevalensi askariasis di Indonesia tinggi, pada umumnya intensitas tertingyn
penyakil ini diderita olch anak-anak usia sekolah dasar, sedangkan frekuensi pada
orang dewasa rendah (ldeham dan Posarawati, 2007.14), Hasil penelitian
epidemiologi yang dilakukan hampir diseluruh provinsi di Indonesia teruiama pada
anak-anak didapatkan angka prevalensi yang tinggl. Di Jawa barat angka prevalensi
untuk askariasis 20% sampai 90%, Sumatera Selatan adaiah 51% sampal 78% dan
Sulawes Utara 30% sampai 72% (Tjitra, 1991:13).

Prevalensi yang bervariasi ini tergantung beberapa faktor antara lain: daerah
penelitian, kebiasaan (tempat buang air besar, cuci tangan schelum makan, tidak
beralas kaki dan sebagainva ) kelompok umur yang diperiksa, teknik pemeriksaan
(Tjitra, 1991:12). Hal ini, didukung juga oleh keadaan sosial ckonomi masyarakat
vang relatif rendah. Keadaan ini menyebabkan tidak tercukupinya kebutuhan
sandang, pangan, perumahan, kuantitas dan kualitas makanan yang rendah, samtas
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lingkungan yang jelek dan sumber mr bersih yang kurang {Ginting, 2003:2). Selain
itw. masih banyak juga masyarakat kita vang masih memiliki status pendidikan yang
relatif rendah. Minimnya pengetahuan vang dimiliki oleh masyvarakat. mempengaruhi
cara mercka dalam mendidik anak-anaknya. Hasilnva, anak-anak mereka terbiasa
mengikuti pava hidup dan pola bermain yvang tidsk bersih (Soedarto, [995:76). Perlu
dipertimbangkan juga kesadaran anak-anak akan kebersihan dan kesehatan masih
rendah, [dimana. anak-anak sering berhubunpan dengan tanah, kotoran dan air
tercemar schingga anak-anak lebih mudah termleksi (Rasmaliah, 2001:3).

Pemberantasan infcksi cacing im tidak dapat dilakukan hanya dengan
menggunakan pendekatan medis. Perlu kesatuan dan pemahaman arti pentingnya
pendidikan untuk  hidup bersih dan sehat, dukungan pendekatan  kesehatan
masyarakat seperti penataan kesehatan lingkungan, status gizi, perilaku. sanitasi dan
sosigl ekonomi keluarga (Ginting, 2003:2). Upaya pencegahan dapat dilakukan
dengan menghindarkan din dan  tanah. air tercemar dan makanan yang
terkontaminasi oleh tinja yang mengandung telur cacing, menghindan kontak dengan
debu, memakai alas kaki, tidak berdefekasi di sembarang tempat, pengobatan
mndividu maupen massal (Onggowaluye, 2003:33),

2.1.3 Morfolog
a Cacing Dewasa
Cacing berwama putih tau merah muda Cacing 1m dapat langsung

diidentifikasi karena ukurannyva yang besar, vaitu cacing jaman 15 em — 20 cm,
cacing betina 20 cm — 35 cm. Pada kepala mempunyai tiga bibir satu terletak
mediodorsal dan dus ventrolatera], Thor pada cacing beting lurus dan lancip,
sedangkan pada cacing jantan ckomya melimgkar, Pada ujung postenior terdapat
duru-duri halus vang disebul caprdaiory spicufae (Machfude et ol Tanpa
Tahun:2}).
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Sumber : Machfudz ef ! (Tanpa Tahun} Penuntun Prakibkum Parasitolog 2

Gambar 2.2 Cacing Dewasa Ascariy lumbrawoides

b, Telur

Terdapat dua macam telur pada cacing Ascaris limbricoides yaitu telir yang
dibuahi {ferrilized ege) dan telur yang tidak dibuahi [unfernilized egg). Telur yang
dibuahs berbentuk agak lonjong, ukuran 60 X 45 mikron, dinding tebal berwarna
cokelar biasanya terdapai 1-4 sel (Machiude ef of, Tanpa 'Tahun:1}). Telur im pada
waktu dikeluarkan dalam tinja belum membelah Dengan adanva mamilated outer
coat, lelur ini dapat bertahan hmdup karena partikel tanah melekat pada dinding
telur yang dapat melindunginya dan kerusakan (Ginting, 2003:5). Telur yang tidak
dibuahi bentuknya lebih lonjong dari pada telur vang dibuahi, dindingnya tipis dan
didalamnya bergranula. diternukan dalam tinga dengan ukur 90 X 40 mukron
(Prianto et of, 2001:3). Telur vang tidak dibuahi dihasilkan olch cacing betina
vang tidak dibuahi atau cacing yvang masth muda dan belum lama mengeluarkan
telur {Ginting, 2003°5), Sedangkan telur infektif morfologm sepertt telur dibupahi
berisi rhabditoid larva, terbentuk sesudah 3 minggu berada di tanah (Machfudz e
af, Tanpa Tahun:1).
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(&) Telur vang dibuahi; (b) Telur yang tidak dibuahi; (¢) Telur infektif

Ciambar 2 3 Telur Ascaris lumbricoides

2.1.4 Siklus Hidup

Cacing dewasa habitatnyva di dalam lumen usus halus. Cacing betina
menghasilkan telur sampai 240 000 butir perhari vang dikeluarkan ke lingkungan
bersama tinja. Telur yang dibuahi (fertife) vang dilapisi albumin berwarna cokelat
keemasan dan mengandung embrio, akan menjadi infektif dalam waktu |8 han
sampai beberapa minggu, hal ini tergantung pada kondisi lingkungan {lempal yang
lembab. hangat dan teduh). Perkembangan telur optimum pada suhu 25°C dan hdak
berkembang pada suhu dibawah 15,57C dan di atas 38°C. Setelah telur berkembang
menjadi fektif, bila tentelan hospes larva akan menetas menginvasi mukosa usus,
selanjuinys terbawa aliran darah portal ke parp-parw, larva matur menuju ke paru-
pary (10-14 hari), penetrasi pada dinding alveoli, ke cabang bronchi, kerongkongan
dan sclanjulnya terielan, Setelah mencapal usus. berkembang menmjadi cacing
dewasa Satu siklus mulai dan tertelannya telur infektil sampai menjadi dewasa yang
menghasilkan telur memeriukan wakiu 3 bulan (Indeham dan Pusarawat, 2007:14).
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Crambear 2.4 Siklus Hidup Ascaris lumbricoides

2.1.5 Patofiswologi dan Gejala Klimk

Giejala klinik infeksi Ascariy lumbricoidey berhubungan erat dengan respons
umum hospes, efek migras: larva, efek mekanik cacing dewasa, dan defisiensi g
akibat keheradaan cacing dewasa. Dalam perjalanan larva melalin hali dan paru-paru
biasanya tidak memimbulkan gejala. Bila jumlah larvanya cukup besar dapat
menimbulkan  tanda-tanda  poeumomitis (Onggowaluyo, 2002:13). Ketika lanva
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mrencmbus jaringan paru-pars masuk kedalam alveoli dapat menimbulkan trauma
dulam jaringan paru, mungkin terjadi sedikit kerusakan pada epitcl hronkial
(Widodo, Tanpa Tahun36). Dengan terjadinya  reinfeksi dan migrasi larva
berikutnya, maka jumlah larva yang sedikitpun dapat menimbulkan reaksi janngan
yang hebat Reaksi ini diserta cnfiitrasi epsinophil, makrofag, dan sel epiteloid
Keadaan ini disebut sebagai pneumonits askaris (Ongpowaloyu, 2002:13).
Selanjutnya, terjadi perdarahan, penggumpalan sel leakosit dan eksudat, vang akan
menghasilkan konsolidasi paru dengan sejala batuk, batuk darah, sesak nafas, mengl,
demam (39.9°40,0°C), urtikara, Pada foto toraks tampat infillrate yang minp
pueumonial viral yang akan menghilang dalam wakiu 3 minggu. Keadaan ini disebut
Sindroma Locffler (Sudoyo cf wl, 2006:1786).

Gangguan yang disebabkan olch cacing dewasa biasanya mngan. Kadang-
kadang penderita mengalamu gangguan usus ringan seperti mual, natsu makan
berkurang, diare dan konstipasi. Pada infeksi vang berat terulama pada anak-anak
dapat terjadi ganpguan penycrapan makaran (1Jepkes, 2006:10). Selain itu, Calran
tubuh cacing dewasa dapat menimbulkan reaksi toksik sehingea lerjadi gejala minp
demam tifoid yang disertai allergi seperti urtikana, edema di wajah. konjunglivitis,
dan iritasi pada alat pernafasan bagian atas (Omggowaluyo, 2002:14). Keadsan yang
serius, bila
a Dila sejumlah cacing menggumpal dalam usus schingga terjadi penyumbatan

pada usus’ Tleus obstruktif ( Sayudo e al, 2006:1786). Umumnya gumpalan ini
terdiri sisa makanan dan puluhan ekor cacing yang muli akibat pemberian obat
cacing, Obstrukst ini bisa terjadi dimana-mana, tetapi biasanya di ileum terminal
tempat lumen paling sempit. Obsiraksi ini sering ditemukan pada anak-anak
karena higene kurang sehingga infestasi cacing teradi berulang-ulang dan usus
halusnya lebih sempit daripada usus halus orang dewasa sedangkan ukuran
cacingnya sama.. Keadaan umum mungkin tidak terlaly payah, tetapi anak dapat
menderita serangan kolik tanpa berhent jika menjadi obstruksi total. Muntah
terjadi scwaktu kolik dan penderita gelisah, kadang cacing keluar dari mulut
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dengan perantara batuk. anus, dan keluar melalw hidung. Perut kembung dan
penstaltis terlihat sewaktu kolik (Sjamsuhidajat dan Jong, 1997 844-845):

b, Pada migrasi ckiopik dapat menychabkan masuknya cacing kedalam apendiks,
saluran empeduy, dan duktus pancreaticus. Bila cacing masuk kedalam saluran
empedu tenadi kolik vang berat disusul kolangitis supuratif dan abses multiple.
Peradangan terjadi karcna desinlegrasi cacing yang terjebak dan infeksi sekunder,
Desintegrasi betina menyebabkan dilepaskannva telur dalam jumlah besar yang
dapat dikenali dalam pemeriksaan hiswlogis (Soedarto, 1995:75}).

2. 1.6 Diagnosis

Pada fase mingrasi larva, diagnosis dapat dibuat dengan menemukan larva
dalam spudiom atau bilas lambung. Simdrom Logfffer yang spesifik sering terlhihat.
Selama fase pulmonal akan ditemukan eosinofilia. .

Diagnosa juga dapat ditegakkan dengan menemukan telur cacing pada tma
atay karena cacing dewasa keluar tubuh dan ditemuokan dalam timga (Onggowaluyo,
2002:14). Untuk pemeriksaan Tinja imi, scbaiknyva jangan diambil tinja yang sudah
kering atau tinja yang lama(lebih dari 24 jam ) karena telur cacing dalam tinja yang
agak basah dalam walktu itu akan menctas dan sukar diidennifikasi (Grinting, 2003:8).
Ada beberapa metode pemeniksaan tinga yang sudah dikenal, antara lam:

a. Pemeriksaan tinja metode langsung

Metode 1mi merupakan metode yang paling murah, sederhana dan cepat.
Metoda imi bissa dilakukan unmk diagnosis rubn di lsboratunium klimk
(Cmpusunggy dan Budi, 1999:37). Bahan vang digunakan pada metoda ini adalah
cairan garam faali (PZ). lugol 1% dan Eosin. PZ atau Logol 1% diweteskan diatas
pelas objek kemudian mengambil tinja dengun lidi dan mengoleskannya pada
cairan PZ atau Lugol, Kemudian sediaan ditutup dengan gelas penutup, selanjutnya
memenksa sedhaan dibawah mikroskop (Mardiana ef @f, 200034



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

b. Metode Konsentrasi

Metode konsentrasi, buik sedimentasi maupun pengapungan lebib sensinf
dibanding pemeniksaan langsung sebab volume tima vang diperiksa bisa lebih
banyak, [Jenpan demikian hasil negatif denpan pemeriksaan langsung bisa
menunjukkan hasil positif bila diperiksa dengan metode konsentrasi (Ompusunggu
dan Budi, 1999:37). Bahan yang dibutubkan untuk pemenksaan sedimentasi ini
adalah larutan WaCL jenuh awau Larotan MpSo4 jenuh  Adapun  cara
pemeriksaannye edalah mengisi tabung reaksi dengan larutan NaCl jenuh sampai
penuh, kemudian 1 gram finja dihancurkan didalam pelas beker dhaduk hingga
homogen, laruian campuran tinja dan NaCL dituang kedalam tabung reaksi sampai
penuh, kemudian membuang bagian yang kasar pada permukaan cairan dengan
lidi. Selanjuinya, meletakkan gelas penulup diatas tabuong reaksi sehingga
menyentuh permukaan cairan dan mendiamkannva sclama 20 menit. Kemudian
mengangkat pelas penutup dan meletakkan dipermukaan vang basah diatas gelas
objek. Sclanmjuinva, memeriksa seciaan dibawah mikroskop (Machfude of af,
Tanpa Tahun 54),

Metode pangapungan lebih baik terhadap telur cacing serta sediaan yang
dihasilkan menjadi lebih bersih, namun beberapa telur dvcors fumbricaodes yang
tidak dibuahi tidak dapat dikonsenstrasikan dengan bark (Ompusunggu dan Budi,
1999.37). Pada metode ini caranyva adalah dengen memasukkan 1 gram tinja
kedalam tabung sentrifus dengan menambahkan caran aquades dan mengaduknya
hingga rats. Kemudian memutar tabung sentmifus dengan  kecepatan 20080
rpmimenil selama 3-3 menit. Selanjutnyva, membuang caithn supernatan dan
menambahkannya dengan aquades lagi, kemudian diaduk rata dan diputar kembah
dengan alat semtrifus denpan kecepatan 2000 rpm/menil. Keadaan i diulang
hingga 3 kali Selanjuinya, mengambil sediaan dengan pipet dan meletakkannya
pada gelas objek dan menutupnya dengan pelas penutup. Kemuodian, memeriksa
sediaan dibawah mikroskop (Machlude ef of, Tanpa Tahum55).
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c. Metode Kato-Katz

Metoda pemeriksaan im adalah metode pemeriksaan tinja yang dianjurkan
secara internasional (Ginting, 2003:8) yaitu dengan merendam selopan tape dalam
larutan glyeerim malachiet green (campuran 100 ml gheeerin, 100 ml Aquadest, |
ml malachite preen 3 %) selama 24 jam kemudian mengambil timja dan
meletakknnya diatas gelas objek dan menutupnya denpan selopan tape yang sudah
direndam dalam larutan gheerim malockied green. Kemudian, mendiamkannya
pada suhu kamar selama 20- 30 menit. Sclanjutnys memeriksa sediaan dibawsh
mikroskop dengan pembesaran 1003 (Depkes, 200628},

2.1.7 Pengobatan

Pengobataan vang dilakukan bertujuan memutuskan mata rantai penularan
untuk menurunkan prevalens: dan intensitas infeksi Senngkab. cacing Ascaris
lumbricowdes berada dalam usus bersama-sama dengan cacing tambang, Cacing 1m
sebaiknva dibasmi lebih dahulu bars kemudian cacing tambang (Sayude e af,
2006:1786). Obat-obat yang digunakan adalah:
a, Piperazin

Ohbat imi merupakan obat pilihan utama _dipakai sceara luas, karena murah dan
efekdf juga untuk Enierobius vermiculars. Bila dikonsumsi sclama dua han
menunjukkan angka kesembuhan diatas 90%. Piperszin diberkan secara oral
selama dua hari sebelum atau sctelah makan dalam dosis nggal 73 mgKe'han.
Untuk infeksi berat, pengobatan harus dilanjutkan untuk 3-4 han atau diulang
setelah satu minggu {Katzung, 2004:287).

Cara kerja obat ini pada ofol cacing dengan mengganggu permcabilitas
membrane sel terhadap ion-ion vang berperan dalam mempertabankan potensial
istirahat, schingya menyebabkan hiperolarisasi dan supresi impuls spontan. diserta
paralisis. Selain i, ohat ini menyebabkan blokade respon otol cacing terhadap
asetilkolin sehingga terjadi paralisis dan cacing mudah dikeluarkan oleh penstaltik
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usus, Cacing biasanva keluar 1-3 han setekah pengobatan dan tidak diperiukan

pencahar untuk mengeluarkan cacing itu (Ganiswarna, 1993: 529}
b. Albendazol
Albendazol merupakan antelmintik oral berspektrum fuas. Pengobatan untuk
orang dewasa dan anak-anak diatas usia dua hun adalah dosis tunggal 400 mg
secara oral. Obat ini bekerja dengan jalan menghambat sintesis mikrotubulus
dalam nematode, densan demikian menguvrangi ambilan glukosa secara irversibel,
Akibatnva, parasit-parasit  wsus dilumpuhkan atau  mati  pelaban-lahan.
Pembersihan mereka dar saluran cema belum dapat menveluruh hingga beberapa
hari setela pengobatan (Katzung, 2004 267),
c. Mebendazol
Ctbat 1 adalah obal cacing berspektrum luas dengan toleransi hospes yang
baik. Diberikan satu tablet { 100 mg) dua kali sehari selama tiga han, tanpa melihat
umur denpan menggunakan obat ini sudah dilaporkan beberapa kasus terjadi
migrasi cktopik. Mebendazol menvebabkan kerusakan struktur subseluler dan
menghambat sekresi asetilkolinesterase cacing (bat i juga menghambat ambilan
alukosa secara irreversibel sehingga terjadi pengoscmgan glikogen oleh cacing.
Cacing kan mati sccara perlaban-lahan dengan hasil terapt yang memuaskan. Obat
ini juga menimbulkan sterilitas pada telur eacing schingya telur gagal berkembang
menjadi larva. Tetapi larva yang sudah matang tidak dapat dipengaruhi oleh
mebendazol | Gamswarna, 1995 326},
d.. Levamisol Hidroklonda
Obat ini merupakan obat Askaniasis vang pahing efekuf yang menyebabkan
kelumpuhan cacing denpan cepat. Obat i diberikan dalam dosis tunggal yaitu 150
Kg untuk orang dewsa dan 50 mg unluk orang denpan berat badan kurang dan 10
Kg Obat ini meningkatkan frekucnsi aksi potensial dan menghambat transmisi
neuromuscular cacing, schinggs cacing berkontraksi ditkuti paralisis tonik,

kemudian man (Ganswarna, 1995 525),
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. Pirantel Pamoal
{Jbat ini berspektrum luas, berguna didaerah endemik dimana infeksi multiple
berbagai cacing Nematoda merupakan hal hiasa Obat ini cukup efekifl bila
diberikan dengan dosis 10 mpkgBB, maksimum 1 gram dengan atau tanpa
makanan. Pengobatan harus dilanjutkan apabila masih dijumpai telur-telur 2
minggu sesudahnya (Sayudo e af, 2006:1786).
Cara kera pirante]l pamoat dan analognya adalah dengan memimbulkan
depolanisasi pada olot cacing dan meningkatkan impuls, schingga cacing mati dalam
keadaan spastis (Ganiswarna, 1995:550).

2.1.8 Pencegahan dan Upaya Penanggulangan
Menurut Gandabusada er al (2002:8-30), pencegahan dan pemberantasan
cacing Ascaris lumbricoides dapat dilakukan dengan berbagai cara:
a. Memutnskan rantai daur hidup dengan cara:
1. Berdefckasi dikakus;
2. Menjaga kebersihan, cukup air bersth dikakus, mandi, cuct tangan secara
teratur,
3. Pengobatan masal dengan antelmintik vang efektif, terutama pada golongan
TAWan.
b. Memberikan Penvuluban
Penyuluhan dilakukan kepada sasaran untuk meningkatkan pengetahuan
tentang cacingan antara lain: landa-tanda’ gejala penyakit, bahava penyakit, cara
penularan dan cara pencegahan Penyuluhan kesehatan juga dibenkan kepada
masyarakat temang sanitasi yang baik dan tepat guna, higiene keluarga dan higene
pribadi. Kegiatan tersebut dapa dirinci sehapai benkut:
1. Menjaga Kebersithan Perorangan
a) Mencuci tangan sebelum makan dan sesudah buang air besar dengan

menggunakan air dan sabun;
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b} Mengeunakan air bersih untuk keperluan makan, minum, dan mandi

Memasak air untuk minum ;

c) Mencuci dan memasak makanan dan minuman scbelum dimakan:

d} Mandi dan membersihkan badan paling sedikit dua kali sehar;

el Memotong dan membersibkan kuku;

f) Memakai alas kaki bila berjalan di tanah, dan memakai sanmg tangan bila
melakukan pekerjaan vang berhubungan dengan tanah;

¢) Menutup makanan dengan tutup saji untuk mencegah debu dan lalat

mencemarn makanan terschul:

2. Menjaga Kebersihan Lingkungan

a) Membuang tinja di jamban agar tidak mengoton ingkangan.

b) Jangan membuang tinja, sampah atau kotoran & sumyzn

o) Mengusahakan pengaturan pembuangan air kotor.

d) Membuang sampah pada tempatnya untuk menghindan lalat dan lipas
e) Menjaga kebersthan rumah dan lingkungannya.{Depkes, 2006:52).
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2.2 Rerangka Konsep Penelitian
Faktor yang berpengaruh

Llzia

Jems kelamin

Status gizi
Pekerjaan orang tua Infeksi askariass |4
Pendidikan orang tua pada manusia

SLEN|

Higiene dan sanitas:

Sosial ekonomi

Periluku

Lingkungan

Tehmik Pemeriksann

Siklus hidup

D - Diiteliti -
| Tidak Diteliti l
' Telur infektif J—————

CGambar 2.5 Kerangka Konsep Penclifian
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Prevalensi askariasis di Indonesia tinggi, terulama pada anak-anak sckolah
dasar. Prevalensi tingm im berkaitan dengan beberapa faktor scperti: dacrah
penelitian, kchiasaan (1empat buang air besar, cuci tangan sebelum makan, tdak
beralas kaki dan sebapainva } kclompok umur vang dipertksa, tekmk pemenksaan
(Tjitra, 1991:12). Selain 1w, beberapa faktor lain juga berpengaruh diantaranya jeniz
kelamin, status gizi, pekerjaan dan pendidikan orang tua (Ginting, 2003:2).

Proses penularan mfeksi askariasis i, salah satunva adalah melalui Lira
vang tercemar. Hal ini didukung dengan kondisi lingkungan vang baik sehingga
akan memberikan habitat vang menguntungkan bagi perkembanghbiakan cacing
terscbut. Bagian dari siklus hidup cacing Ascaris lumbricoides yang ikul serta dalam
proses penularan infeksi pada manusia adalah stadium infektifya vaitu telur vang
infektif Karena itu, dalam penelitian ini dilakukan pemenksaan tinja dengan
menggunakan metode Kato-Katz dan metode konsentrasi flotasi pada siswa Sckolah
Dasar MNeperi Lengkong | Kecamatan Mumbulsan, Kabupaten Jember untuk
mengetahui prevalens: askariasis vang ditinjau dan beberapa aspek diantaranya usia
jenis kelamin, status mizi, tingkat pekerjaan orang tua dan pendidikan orang tua.
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BAR 3. METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian

Jenis penelitian yang akan dilakukan adalah deskriptif yait suatu penelitian
yang diarahkan untuk menguraikan suaty keadaan didalam suatu komunitas atey
masyarakal (Notoatmodjo, 2002 27).

3.2 Lokasi Penelitian
Lokasi Penelitian . DN Lengkong [ Kecamatan Mumbulsan
Wakiu Penelhitian  Juni 27

3.3 Populasi dan Sampel Penelitian
3.3.1 Populasi
Seluruh siswa SDN Lengkong I Mumbulsar vang berjumlah 240 orang
3.3.2 Sampel Penelitian
a. Jumlah Sampel
Besar sampel dihitung berdasarkan rumus/formula Depkes {2006:35):

2 ]
FU—E xPxQ
DI
NS - — N
(14 D2 ND)
Keterangan ;
7. — Batas kepercayaan = 1,96,
" = Prevalens: cacmgan di daerah tersebut { apabila tidak tersedia data

prevalensi infeksi cacingan, prevalensi ditetapkan 50 % );

Q =1F
[0 = Tingkat kesalahan =11,

20


http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

M = Jumlah sasaran ;
N& = lumlah sampel;
Dan formula diatas maka dibutuhkan sampel sebanyvak 48,01 dibulatkan menjads
48 orang.
b, Tehnik Pengambilan Sampel
Teknik pengambilan sampling vang digunakan dalam penelitian ini adalah teknik
Simple Randem Sampling dengan menggunakan undian,
€. Knlena sampel
1. Kritena Inklusi
g Siswa SDN Lengkong I Mumbulsari kelas 1 sampai kelas 6 yang terpilih
sehagal sampel;
b, Tidak absen saat penelitian:
c. Bersedia mengisi inform concent -
d Bersedia diperiksa tinga,
2. Kritera Ekslusi
4 Siswa DN Lengkong I Mumbulsari yang tidak terpilih menjadi sampel
penehtian;
b Absen saat penelitian;
c. Tidak bersedia mengisi sform concens;

d. Tidak bersedia diperiksa tinja

3.4 Definisi Operasional Penelitian
8. Askariasis adalah infeksi vang discbabkan oleh cacing Ascarws humbricoides
b. Prevalens: Askariasis adalah

L siswa yang terinfeks Ascarwsiumbricoids
L sampel

x 106%

¥ Prevalensi Askariasis

. Siswa SDN Lengkong | Mumbulsar adalah anak vang menempuh pendidikan di
SN Lengkong I Mumbulsari dari kelas satu sampai kelas enam,
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- Usia adalah umur sampel pada saat penelitian berlangsung Prevalensi askariasis
berdasarkan usia adalah:
L siswa herdasarkan kelompok usia
yang terinfeksi askariasis % 100%
£ toral sampe] yang positif askariasis
Jemis Kelamin adalah jemis kelamin siswa vaitu laki-laki atau perempuan.
Prevalens: askariasis berdasarkan jenis kelamin adalah :
Esiswal aki- laki‘pererpuan
yangpositifaskariasis
Liotal sampelyang positil askariasi:
Pekeraan adalah pekerjaan orang tua siswa yang menjadi sampel penelitian baik

2 Prevalensi Askariasis =

¥ Prevalensi Askarasis = x 100%,

pckerjaan ayah maupun pekerjaan by, Prevalensi askarasis berdasarkan
pekerjaan orang tua adalah:
L pekerjaamyah /pekerjaanbusampel

. _— angpositifaskariasis
¥ Prevalensi Askariasis = }H_'n ol ot - ——X 1 {0
L talsampel vangpositifaskarasis

Tingkat pendidikan adalah pendidikan orang tua siswa yang menjadi sampel

penelitian baik pendidikan ayah mavpun pendidikan ibu. Prevalensi askariasis
berdasarkan pendidikan orang tus adalah -

pendidikan ayah / pendidikan ibu

sampel vang positif askanasis !

T ] e e % 100

total sampel yang posinl askariasis

T, Prevalensi Askanasis =

Status Giizi adalah stus pizi sampel pada saat penelitian. Status gizi dinilai dengan
menggunakan stadar baku WHO-NHCS. Klasifikasi stalus gizi menggunakan
persentase terthadap median. Berdasarkan indeks BB/U dibagi menjadi 4
klasifikasi sebapgai berikut |

1. Status gizi baik, = 80 %

2. Status gizi sedang, 71 %-80%

3. Satus mizi kurang, 61%-70%

4. Status mz buruk < 60% {Supariasa ef af, 2001:70);
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Prevalensi askaniasis berdasarkan status gizi adalah -

L sampel yang positif askanasis
, e n 1zl te
5 vl Akt . o dengan status gizi| _rteniu X100
L total samipe] vang posinf askariasis

i. Penimbangan berat badan menggunakan timbangan berat badan merck KH-
2003A;

. Pemeriksaan tinja dilakukan dengan mengumpulkan tinja dalam pot plastik dan
kemudian diperiksa menggunakan metode Kato-Katz dan metode konsentrasi
flotasi;

k. Diagnosis askariasis ditegakkan dengan pemeniksaan tinju menggunakan metode
Kato Karz dan metode konsentrasi flotasi. Diagnosis positif (~) ditegakkan bila
pada pemeriksaan Kato-Katz dan pemeriksaan konsentrasi flotasi terdapat telur
dalam tinja. Diagnosis negatifi-) ditegakkan bila dalam pemeriksaan Kato-Katz
maupun pemenksaan konsentrasi flotasi tidak ditemukan telur dalam tinja,

3.4 Alat dan Bahan Penelitian

3.4.1 Alat Penelitian

a Lembar /nform concent dan lembar kuesioner:;

b. Timbangan berat badan merek KH-2003 A

¢ Alal yang digumakan untuk pemenksaan tinja  dengan menggunakan metoda
Kato Katz dan metoda konsentrasi flotasi adalah sebapai berikut -
1. Pot plastik

Tusuk lidi

Beker plass

Gelas objek dan gelas penutup

Pipet

Selopan tape

Tabung reaksi

Mikroskop

-
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3 4.2 Bahan Penelitian

Adapun bahan penclitian vang dibutuhkan adalah -

a. Tinja sampel

b, Glveerin Malachit Green

A

Larutan NaCL jenuh atau Larutan MgSod jenuh

3.4.3 Prosedur Penelitian

.

Pemilihan  sampel dilakukan secara simple  random sampling  dengan
mengygunakan undian, schingpa didapatkan sampel schanyak 48 siswa:
Membagikan inform concent dan lembar kuesioner pada siswa vang terpilih
sebagai sampel;
Memimbang berat badan siswa wvang terpilih sebagar  sampel denpan
menggunakan timbangan berat badan merek KH-2003A:
Pengambilan tinja dilakukan dengan membagikan pot plastik ukuran kecil pada
seliap siswa SN Lengkong | Mumbulsari vang dipilih menjadi sampel
penelitian. Sclanjutnya melakukan prosedur penclitian pemeriksaan tinja dengan
menggunakan cara Kato Katz vaitu,

Merendam selopan tape dalam

tarutan glycerin malachier green sclama 24 jam

Mengambil tinja dan meletakkannya diatas gelas objek

dan menutupnya dengan selopan tape
Mendiamkannya pada suhu kamar selama 20- 30 menit,

Memeriksa sediaan dibawah *u’kruskup dengan pembesaran 10X

Gambar 3.1 Prosedur Penclitian Pemeriksaan Tinja dengan Menggunakan Cara Kato

Katz
Hasil

+ : Bila didapatkan telur
- Bila tidak didatapkan telur



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

25

Hasil yang negatif pada metode ini kemuodian dilanjutkan denpan pemeriksaan
tnja dengan metoda konsentrasi flotasi yaitu:

Memasukkan 1 gram tinja kedalam tabung sentrifus
Menambahkan cairan aquadest dan mengaduknya hingga rata.

Memutar tabung sentrifus dengan kecepatan 2000 rpm/menit selama 3-5 menit.
Keadaan ini diulang hingga 3 kali

Menuang larstan MeSO4 jenuh kedalam tabung reaksi sampai penuh

Meletakkan gelas penutup diatas tabung reaksi sehingga menyentuh permukaan
cairan dan mendizmkannya selama 20 menit.

Mengangkat pelas penutup
mcletakian dipermukaan yang basah diatas gelas objek.

Memeriksa sediaan dibawah mikroskop

Cambar 3.2 Prosedur Pemeriksaan Tinja dengan Metoda Konsentrasi Flotasi

Hasil
+ o terdapat telur pada saat pemeriksaan schingga hasilnya positil
- tdak terdapat telur pada saat pemerikasaan schingga hasilnva negatil

3.5 Tehnik Pengambilan Data

Data yang diamati dalam penelitian ini adalah data primer taupun data
sckunder. Data Primer diambil dari hasil pengukuran langsung pada siswa SDN
Lengkong | Mumbulsan yang terpilih sebagai sampel, kuesioner yang dibagikan
kepada siswa yang terpilih sebagai sampel dan wawancara. Sedangkan data sekunder
didapatkan dari pihak sekolah
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3.6 Analisis Data

Diata penelitian ini disajikan dalam bentuk tabel dan grafik yang akan
dikonversikan dalam bentuk persentase. Pengolahan data  dilakukan dengan
menggunkan program Microsoft Fxcel.

3.7 Alur Penclitian

Siswa SDN Lengkong I Mumbulsar
vang terpilih sebapai sampel

Pemberian dan pengisian
kuesioner, pengukuran berat badan

Pengambilan sampel tinja

Pemeriksaan tinga

kate-kate
I
i ‘
{+) {-)
s
Pemenksaan

Konzentrasi flotasi

A7

Hasil

——  Analisa Data
Penyajian MChata

Kesimpulan

CGambar 3.3 Alur Penclitian
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BAR 5. KESTMPULAN DAN SARAN

5.1 Resimpulan

Penelitan im memberkan gambaran prevalensi askariasis pada umumnya, dan

gambaran prevalensi askariasis yang ditinjau dani beberapa aspek pada khususnva seperti

usia, jenis kelamin, status gizi, pekerjaan orang tua dan pendidikan orang tua Dari hasil

pehelitian im dapat diambil suatu kesimpulan bahwa:

.

Prevalemsi askanasis pada Siswa Sekolah Dasar Negeni Lengkong [ Kecamatan
Mumbulsari, Kabupaten Jember scbesar 12, 50%:;

Gambaran askanasis pada Siswa Sekolah Dasar Megeri Lengkong [ Kecamatan
Mumbulsari, Kabupaten Jember . sebagian besar terjadi pada usia 7-9 tahun (83.3%).
Gambaran askariasis pada Siswa Sekolah Dasar Negen Lengkong | Kecamatan
Mumbulsan, Kabupaten Jember tidak menunjukkan adanva perbedaan baik sampel
laki-laki maupun perempuan (50,0%). Hal ini, mengindikasikan tidak adanyva perbedaan
penlaku pada laki-laki dan perempuan,

Gambaran askarasis pada Siswa Sckolah Dasar MNegeri Lengkong | Kecamatan
Mumbulsan, Kabupaten Jember sebagian besar berstatus gin batk (50%);

Gambaran sskariasis pada Siswa Sekolah Dasar Megeri |engkong [ Kecamatan
Mumbulsari, Kabupaten Jember ini tertinggi pada orang tua denpan pekerjaan buruh
perkcbunan (66.7%) dan orang tua dengan ingkat pendidikan SD, baik pendidikan avah
{83,3%) dan pendidikan iba | 100%).

T I
e
[ =8 { INVERSITAS JEMBER
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5.2 Saran

a

Perlu adanva pembenan obat cacing pada siswa Sckolah Dasar Negen Lengkong I
Kecamatan Mumbulsan, Kabupaten Jember yane positif askaniasis;

Diperlukannya penyuluhan ataw pendidikan menpenai perilaku hidup bersih dan sehat
dalam mencegah penularan inleksi kecacingan pada umumnya, askariasis pada
khususnya dilingkungan siswa baik disekolah maupun ditempat tinggal siswa.

Perlu adanya peran semua pthak (keluarga, sekolah dan Dinas Keschatan) dalam
membantu upava pemberantasan dan pengendalian infekst kecacingan khususnya
askariasis.

Perlu dilakukan penelitian lanjul pada Siswa Sckolah Dasar Nepen Lengkong 1
Kecamatan Mumbulsari, Kabupaten Jember untuk mengetauhi sejauh mana faktor-
faktor scperti usia, Jenis kelamin, status pizi, pekeraan orang tua dan pendidikan orang
tua berpengaruh terthadap prevalens: askariasis,

Masih banyak faktor-fakior vang dapat mempengaruhi prevalensi askanasis, maka perlu
adanva penclitian lebih lanjut
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Lampiran A

e KUESIONER PENELITIAN
LT PREVALENSI ASKARIASIS PADA SISWA
. & 4 | SEKOLAH DASAR NEGERI LENGKONG |

Il KECAMATAN MUMBULSARI
i -.._-'f_:*’“_,'-* 4 KABLPATEN JEMBER
PENGANTAR
Diengan Hormat

Dalam rangka penulisan tmgas akhir vang merupakan salah satu syaral
kelulusan pada Pakultas Kedokteran Universitas Jember, kam: mohon kesediaan
anda untuk mengisi kusioner ini.

Pengisian kuesioner ini tidak mempunyai dampak apapun baik terhadap nilm
serta tidak merugikan pihak manapun. karena semata-mata untuk kepentingan
iliah, serta kerahasiaan jawaban kuesioner yang anda benkan dijamin sepenuhnya
oleh peneliti, Cleh karena itu kami mohon pertanyaan-pertanyaan yvang kami
berikan disi dengan sejujur jujurmya.

Setiap jawaban yang anda berikan sehapal responden mempunyal arth vang
sangat penting dan tidak ternilai bagi peneliti, karena tanpa anda penelitian im tidak
akan berjalan karena kami sebagai peneliti ndak akan mendapatkan informasi vang
dapat mendukung penyediaan data penchifiaan im.

Atas perhatian dan kerjasamanya kami mengucapkan terima kasth vang

sebesar-besamya,

Jum 2007
Flormat Kami,

Dian Damayanti
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KUESHONER PENELITIAN
PREVALENSE ASKARIASIS PADA SISWA

& SEKOLAN DASAR NEGERI LENGKONG 1
e KECAMATAN MUMEBULSARI
e, KABUPATEN JEMBER

PETUNJUK PENGISIAN

1. Mohon dengan hormat bantuan dan kescdiaan saudama untuk memawab seluruh
perianvaan vang ada

2. mohon dijawab dengan kondisi anda scbenamya

(SR RER RN R RERRRRRREERRALERERDRAERERENNERRRARDRRUR LR RERRRRR AR RLL N B LLELILELERLLLLELLENLLLLL] e

LEARAKTERISTIK SAMPEL

I. Nams :

2. Kelas 2

3. Jenis Kelamin : Laki-laki/ Perempuan
4. Umur

5. Pelkerjaan avah :

TNEPNS
Karyawan
Wiraswasta
Buruh Tani

¢. Buruvh Perkebunan
f. Tidak Bekerja

TP

b

e

g. Lain-lain ( }
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6. Pekerjaan Tbu

TNLPNS
Karyawan
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Wiraswasia

=

Buruh Tani

¢. Buruh Perkebunan

[ Tidak Bekerja

el o, e BB s 1

7. Pendidikan Ayah
S0

SMP

=L
Adkademi
Sarana

Tidak Sekolah

P g n g

& Pendadikan Thu
sD

58P

ShAL
Akademm
Sarjana

Tidak Sekolah

(e = P = ol

1. Perumbangan Barar Badan
RNt R, Vi SRChEey KEG)
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i KUESIONER PENELITIAN
s PREVALENSI ASKARIASIS PADA SISWA
& % | SEKOLAI DASAR NEGERI LENGKONG |
By [t KECAMATAN MUMBULSARI
KABUPATEN JEMBER

INFORM CONSENT
Saya telah diberikan penjelasan mengenai hal terschut diatas dan saya telah
diberikan kesempatan untuk bertanya mengenal hal-hal vang belum dimengert dan
telah mendapatkan jawaban yang jelas dan benar
Dizngan i sava mepyaakan secara sukarcla untuk tklas mengisi kuesionar
i
Sava yang bertanda tangan dibawah ini

Mama

Ulmur

Alamat

Bersedia untuk dijadikan subjek dalam penelitian dan:

Mama : Dnan Damayant
Mk 2010101015
Fakultas  Fedokteran Universitas Jember

Dengan berjudul “PREVALENS] ASKARIASIS PADA SISWA SEKOLAH
DASAR NEGERI LENGKONG | KECAMATAN MUMBULSARI KABUPATEN
JEMBER™

Jember,  Jum 2007 Yang
Menyatakan
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LaMPIRAN B
Hasil Pemeriksaan Tinja
Sampel Siswa Sckolah Dusar Negeri Lengkong |
Kecamatan Mumbulsari Kabupaten Jember
o Pada Tanggal 14 Juni sampai 24 Jum 2007
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