
 DETERMINAN SOSIAL KESEHATAN PADA ANAK INFEKSI KECACINGAN DERAJAT RINGAN

10703-Article Text-53984-1-2-20260203

Suriyani Tan

Document Details

Submission ID

trn:oid:::3618:137747554

Submission Date

May 5, 2026, 3:36 PM GMT+7

Download Date

May 5, 2026, 3:53 PM GMT+7

File Name

10703-Article Text-53984-1-2-20260203.doc

File Size

196.5 KB

11 Pages

3,701 Words

24,896 Characters

Page 1 of 17 - Cover Page Submission ID trn:oid:::3618:137747554

Page 1 of 17 - Cover Page Submission ID trn:oid:::3618:137747554



17% Overall Similarity
The combined total of all matches, including overlapping sources, for each database.

Filtered from the Report

Bibliography

Quoted Text

Cited Text

Exclusions
22 Excluded Matches

Top Sources

11% Internet sources

8% Publications

14% Submitted works (Student Papers)

Integrity Flags
0 Integrity Flags for Review

Our system's algorithms look deeply at a document for any inconsistencies that 
would set it apart from a normal submission. If we notice something strange, we flag 
it for you to review.

A Flag is not necessarily an indicator of a problem. However, we'd recommend you 
focus your attention there for further review.

Page 2 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

Page 2 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554



Top Sources

11% Internet sources

8% Publications

14% Submitted works (Student Papers)

Top Sources
The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be displayed.

1 Internet

e-journal.unair.ac.id 1%

2 Student papers

Universitas Muslim Indonesia on 2025-09-02 <1%

3 Student papers

Universitas Sebelas Maret on 2026-01-21 <1%

4 Student papers

Fakultas Kedokteran on 2026-03-09 <1%

5 Student papers

Padjadjaran University on 2024-06-15 <1%

6 Internet

jurnal.unived.ac.id <1%

7 Internet

analisisduniakesehatan.blogspot.com <1%

8 Publication

Favian Arriella Shabri Ikmal Fauzi, Muhammad Adha, Jihan Nida Fadhila, Audhina… <1%

9 Internet

repository.unissula.ac.id <1%

10 Student papers

Fakultas Kedokteran Universitas Pattimura on 2025-07-07 <1%

11 Student papers

Fakultas Kedokteran Universitas Pattimura on 2026-04-01 <1%

Page 3 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

Page 3 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

https://e-journal.unair.ac.id/JKL/article/viewFile/16042/9698
https://jurnal.unived.ac.id/index.php/jnph/article/download/5233/3808/
http://analisisduniakesehatan.blogspot.com/2011_10_08_archive.html
https://doi.org/10.31004/prepotif.v9i3.53544
https://repository.unissula.ac.id/42632/1/Ilmu%20Keperawatan_30902400247_fullpdf.pdf


12 Publication

Intan Amalia Kartika, Sukma Ayu, Ikhsan Sabil Imani, Allaya Putri Chairunisa, Yeh… <1%

13 Student papers

Universitas Jenderal Achmad Yani on 2025-04-15 <1%

14 Internet

www.scribd.com <1%

15 Student papers

LL DIKTI IX Turnitin Consortium Part III on 2026-04-15 <1%

16 Student papers

Politeknik Kesehatan Kemenkes Padang on 2026-04-01 <1%

17 Student papers

Universitas Airlangga-1 on 2026-01-30 <1%

18 Student papers

STKIP Sumatera Barat on 2021-07-27 <1%

19 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2024-11-28 <1%

20 Student papers

Fakultas Kedokteran Universitas Pattimura on 2026-04-13 <1%

21 Publication

Rachmannisa Shauma Aghna Syifa, Pusparini Pusparini. "Persepsi tubuh negatif … <1%

22 Publication

Andrienne Zayna Lateefa, Machrumnizar Machrumnizar. "PERBEDAAN FAKTOR FI… <1%

23 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2022-12-15 <1%

24 Internet

journal.thamrin.ac.id <1%

25 Internet

www.repository.trisakti.ac.id <1%

Page 4 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

Page 4 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

https://doi.org/10.31004/abdira.v6i1.1330
https://www.scribd.com/document/368901124/BAB-V
https://doi.org/10.18051/JBiomedKes.2018.v1.18-25
https://doi.org/10.31004/prepotif.v9i3.51021
http://journal.thamrin.ac.id/index.php/jikmht/article/view/13
http://www.repository.trisakti.ac.id/webopac_usaktiana/index.php/home/browse?filter=2017&jumlah=1643&kd_jns_buku=SKR&keyword=&what=tahun


26 Internet

fianykasisie.wordpress.com <1%

27 Internet

text-id.123dok.com <1%

28 Internet

www.halodoc.com <1%

29 Publication

Sri Nabawiyati Nurul Makiyah, Tri Wulandari Kesetyaningsih, Siti Istianah. "MEM… <1%

30 Student papers

Universitas Airlangga on 2019-06-28 <1%

31 Internet

core.ac.uk <1%

32 Internet

id.scribd.com <1%

33 Internet

prosiding.aiptlmi-iasmlt.id <1%

34 Internet

repository.umsu.ac.id <1%

35 Internet

thejournalish.com <1%

36 Internet

123dok.com <1%

37 Student papers

Fakultas Ekonomi dan Bisnis Universitas Gadjah Mada on 2018-09-04 <1%

38 Student papers

LL DIKTI IX Turnitin Consortium Part III on 2026-01-06 <1%

39 Student papers

Universitas Tadulako on 2026-04-20 <1%

Page 5 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

Page 5 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

https://fianykasisie.wordpress.com/2012/11/25/remaja-smart-remaja-yang-sehat/
https://text-id.123dok.com/document/z1ld59vq-hubungan-asuhan-keperawatan-dengan-pengambilan-keputusan-memilih-pelayanan-rawat-inap-di-rsud-panembahan-senopati-bantul-naskah-publikasi-hubungan-pemantauan-minum-obat-dengan-kesembuhan-pasien-pada-penderita-tb-paru-di-bp4-yogyakarta-digilib-unisayog.html
https://www.halodoc.com/artikel/angka-harapan-hidup-faktor-yang-mempengaruhi-dan-cara-meningkatkannya?srsltid=AfmBOorv2C20a3HtPRCnk7vBMHcRSfc88lqlw3d4ofRJ0_q-bZLvEauF
https://doi.org/10.23960/jpmrj.v10i1.3493
https://core.ac.uk/download/pdf/141497785.pdf
https://id.scribd.com/doc/170014544/09E00226
https://prosiding.aiptlmi-iasmlt.id/index.php/prosiding/issue/download/7/8
http://repository.umsu.ac.id/xmlui/bitstream/handle/123456789/28303/FEBRIAN%20MAULANA.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://thejournalish.com/ojs/index.php/thejournalish/article/view/478
https://123dok.com/document/eqong7y1-status-gizi-anak-sekolah-usia-tahun-pinggiran-sungai.html


40 Publication

Ziqki Rifki Khadafi,  Della Pelita,  Tio Gunawan. "The Phenomenon of Digital Burn… <1%

41 Publication

Kanastasya Maqfirah, Desti Puswati, Deswinda Deswinda, Dini Maulinda. "Pengar… <1%

42 Student papers

LL DIKTI IX Turnitin Consortium Part III on 2025-09-08 <1%

43 Student papers

Politeknik Negeri Madura on 2025-03-05 <1%

44 Student papers

Universitas Airlangga on 2020-04-06 <1%

45 Publication

Audhina Nirmala Tara Irmanawati, Jihan Nida Fadhila, Favian Ariella Shabri Ikmal… <1%

46 Student papers

Sriwijaya University on 2021-03-31 <1%

47 Student papers

Sultan Agung Islamic University on 2025-07-28 <1%

48 Student papers

Universitas Jenderal Achmad Yani on 2025-08-27 <1%

49 Publication

Wina Marthalia. "Chronic Toxoplasmosis Infection in Members of Cat Breeding Or… <1%

Page 6 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

Page 6 of 17 - Integrity Overview Submission ID trn:oid:::3618:137747554

https://doi.org/10.51590/wai.v1i2.13
https://doi.org/10.31004/riggs.v5i1.6812
https://doi.org/10.31004/prepotif.v9i3.53744
https://doi.org/10.20473/jkl.v12i1.2020.48-58


 

JNPH: Journal of  Nursing  and Public Health, Vol. XX No. Y 2020 page: 1 – 3| 1  

JNPH 

Volume X No. Y (Bulan Tahun terbt) 
© The Author(s) Tahun terbit 

Available online at :  https://jurnal.unived.ac.id/index.php/jnph   
DOI: ......................................................................  

 

 
DETERMINAN SOSIAL KESEHATAN PADA ANAK INFEKSI KECACINGAN DERAJAT 
RINGAN  

The Profile of Social Determinants of Health among Children with Mild Helminth Infection  
 
Karlina Mahardieni1, Julian Chendrasari2,  Imelda 
Yunitra3, Suriyani4  
1Departemen Anestesiologi, Fakultas Kedokteran, Universitas Trisakti, 

Jakarta, Indonesia 
 2Departemen Anestesiologi, Fakultas Kedokteran, Universitas 

Trisakti, Jakarta, Indonesia 
3Departemen Obestetri dan Ginekologi, Fakultas Kedokteran, 

Universitas Trisakti, Jakarta, Indonesia 
4Departemen Parasitologi, Fakultas Kedokteran, Universitas Trisakti, 

Jakarta, Indonesia 

Corresponding Author:  

karlina.mahardieni@trisakti.ac.id   

 

How to Cite :  
 

ARTICLE HISTORY 

Received [xx Month xxxx]  

Revised [xx Month xxxx]  

Accepted [xx Month xxxx] 

 
ABSTRAK 
Pendahuluan: Infeksi kecacingan atau Soil-Transmitted Helminth (STH) merupakan salah 
satu penyakit infeksi tropis yang terabaikan dan masih menjadi permasalahan kesehatan 
masyarakat global. Pengalaman berbagai studi menunjukkan bahwa keberhasilan 
pengendalian kecacingan sangat bergantung pada Determinan Sosial Kesehatan. Penelitian 
ini bertujuan untuk memaparkan profil Determinan Sosial Kesehatan pada anak dengan 
infeksi kecacingan derajat ringan.  Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif 
observasional dengan desain studi crossectional. Sebanyak 36 responden terlibat dalam 
penelitian ini merupakan anak usia prasekolah dan sekoah. Pengambilan sampel 
menggunakan metode convenience sampling. Data informasi responden berupa usia, jenis 
kelamin, dan Determinan Sosial Kesehatan yang dikumpulkan melalui peoses wawancara 
dan pengisian kuesioner. Sedangkan untuk mengetahui infeksi kecacingan dilakukan uji  
sampel tinja di Laboratorium Klinik dengan memakai teknik Kato-Katz. Data dianalisis 
dengan metode deskriptif kualitatif untuk melihat gambaran setiap variabel dengan infeksi 
kecacinga. Hasil dan Pembahasan: Hasil Kato-Katz menunjukkan bahwa infeksi kecacingan 
ada seluruh responden berada pada derajat ringan. Terdapat sebesar 25% responden 
dengan kategori Determinan Sosial Kesehatan yang rendah, dan sebesar 75% rensponden 
dengan kategori sedang. Dampak infeksi kecacingan tidak hanya menimbulkan gejala klinis 
ringan hingga berat seperti anemia, malnutrisi, dan gangguan tumbuh kembang, tetapi juga 
dapat menurunkan produktivitas, prestasi belajar, dan kualitas hidup individu yang 
terinfeksi. Kerangka Determinan Sosial Kesehtan yang dikemukakan WHO menegaskan 
bahwa kesehatan tidak hanya ditentukan oleh faktor biologis, tetapi juga oleh kondisi sosial 
tempat individu lahir, tumbuh, bekerja, dan hidup. Faktor-faktor sosial ini berinteraksi 
dengan determinan lingkungan dan perilaku untuk memengaruhi status kesehatan, 
termasuk penyakit menular. Dalam kasus kecacingan, rendahnya pendidikan menghambat 
pemahaman perilaku hidup bersih dan sehat, sementara keterbatasan ekonomi membatasi 
akses terhadap sanitasi dan air bersih. Akibatnya, kelompok dengan determinan sosial yang 
kurang menguntungkan memiliki risiko lebih tinggi mengalami infeksi berat dan reinfeksi 
berulang. Kesimpulan: Determinan Sosial Kesehatan responden hanya pada tingkat 
rendah-sedang mengindikasikan bahwa kondisi pengetahuan, sanitasi, higienitas, dan 
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ketersediaan air bersih pada populasi anak yang diteliti masih belum optimal.  menjadi 
perhatian bahwa  edukasi. Dengan demikian, maka diperlukan suatu tindakan integrasi 
untuk meningkatkan pengetahuan dan prilaku masyarakat dalam perbaikan Deteminan 
Sosial Kesehatan.   
Kata Kunci :  
Determinan Sosial Kesehatan, Derajat infeksi, Infeksi kecacingan,  Soil‑Transmitted Helminths, 

 
ABSTRACT  
Intoduction: Soil-Transmitted Helminth (STH) infection is one of the neglected tropical infectious 
diseases and continues to pose a significant global public health problem. Evidence from various 
studies indicates that the success of helminth control programs is highly dependent on Social 
Determinants of Health (SDOH). This study aims to describe the profile of Social Determinants of 
Health among children with mild helminth infections. Method: This research employed a 
descriptive observational design with a cross-sectional approach. A total of 36 respondents 
participated, consisting of preschool and school-aged children. Sampling was conducted using a 
convenience sampling method. Respondent information, including age, sex, and Social 
Determinants of Health, was collected through interviews and questionnaire administration. To 
determine helminth infection status, stool samples were examined in a clinical laboratory using 
the Kato-Katz technique. Data were analyzed descriptively to illustrate the distribution of each 
variable in relation to helminth infection. Result and Discussion: The Kato-Katz examination 
revealed that all respondents had mild helminth infections. Among them, 25% were categorized 
as having low Social Determinants of Health, while 75% were categorized as moderate.  Helminth 
infections exert a substantial burden, manifesting not only in clinical outcomes such as anemia, 
malnutrition, and impaired growth and development, but also in diminished productivity, 
reduced academic achievement, and compromised quality of life among affected individuals. The 
Social Determinants of Health (SDOH) framework proposed by WHO emphasizes that health is 
shaped not only by biological factors but also by the social conditions in which individuals are 
born, grow, work, and live. These social factors interact in complex ways with environmental and 
behavioral determinants to influence health outcomes, including infectious diseases. In the case 
of helminth infections, low educational attainment may hinder understanding of hygienic 
practices, while poor economic conditions often limit access to adequate sanitation and clean 
water. Consequently, populations with disadvantaged social determinants are more likely to 
experience severe infections and recurrent reinfections. Conclusion: The findings indicate that 
respondents’ Social Determinants of Health were limited to low and moderate levels, suggesting 
that knowledge, sanitation, hygiene practices, and access to clean water among the studied child 
population remain suboptimal. This highlights the need for educational interventions. Therefore, 
integrated actions are required to improve community knowledge and behaviors in order to 
strengthen Social Determinants of Health.  
Keywords :  
Infection severity, Helminth infection, Social Determinants of Health, , Soil-Transmitted Helminths 

 
PENDAHULUAN (CLICK HEADING_1) 

Infeksi kecacingan atau Soil-Transmitted Helminth (STH) merupakan salah 
satu penyakit infeksi tropis yang terabaikan (Neglected Tropical Diseases) dan 
masih menjadi permasalahan kesehatan masyarakat global (1), terutama di 
negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah, termasuk Indonesia. Infeksi 
ini disebabkan oleh kelompok cacing nematoda usus seperti Ascaris lumbricoides, 
Trichuris trichiura, dan Ancylostoma duodenale atau Necator americanus yang 
penularannya terjadi melalui tanah yang terkontaminasi tinja manusia. World 
Health Organization (WHO) memperkirakan lebih dari 1,5 miliar penduduk dunia 
terinfeksi STH, dengan beban penyakit terbesar pada anak-anak usia sekolah dan 
masyarakat di wilayah dengan sanitasi yang tidak memadai. Dampak infeksi 
kecacingan tidak hanya menimbulkan gejala klinis ringan hingga berat seperti 
anemia, malnutrisi, dan gangguan tumbuh kembang, tetapi juga dapat 
menurunkan produktivitas, prestasi belajar, dan kualitas hidup individu yang 
terinfeksi (2, 3). 
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Di Indonesia, meskipun program pengendalian kecacingan telah 
diimplementasikan secara nasional melalui pemberian obat cacing massal (mass 
drug administration/MDA), prevalensi dan derajat keparahan infeksi di sejumlah 
wilayah endemis masih tetap tinggi (4). Kondisi ini mengindikasikan bahwa 
pendekatan pengendalian yang berorientasi pada intervensi medis semata belum 
cukup untuk menurunkan beban penyakit secara berkelanjutan pada tingkat 
populasi. Bukti epidemiologis menunjukkan bahwa dinamika transmisi dan 
persistensi infeksi kecacingan sangat dipengaruhi oleh determinan sosial 
kesehatan, termasuk kondisi sosial ekonomi, perilaku higienitas, status gizi, serta 
faktor lingkungan permukiman (5). Faktor-faktor struktural seperti tingkat 
pendidikan dan pendapatan, kepadatan hunian, serta keterbatasan akses terhadap 
air bersih dan sanitasi layak berkontribusi signifikan terhadap peningkatan risiko 
paparan, kerentanan infeksi, dan tingkat keparahan penyakit di masyarakat. 

Kerangka Determinan Sosial Kesehatan/Social Determinants of Health 
(SDOH) yang dikemukakan WHO menegaskan bahwa kesehatan individu dan 
populasi tidak hanya ditentukan oleh faktor biologis, tetapi juga oleh kondisi sosial 
tempat seseorang lahir, tumbuh, bekerja, dan hidup (6). Determinan sosial 
tersebut berinteraksi secara kompleks dengan faktor lingkungan dan perilaku 
dalam memengaruhi status kesehatan, termasuk pada penyakit menular. Dalam 
konteks kecacingan, rendahnya tingkat pendidikan berkontribusi terhadap 
keterbatasan pemahaman dan praktik perilaku hidup bersih dan sehat, sementara 
kondisi sosial ekonomi yang rendah membatasi akses terhadap sanitasi dan air 
bersih yang layak (7). Kombinasi faktor-faktor ini menyebabkan kelompok dengan 
determinan sosial yang kurang menguntungkan memiliki risiko lebih tinggi 
terhadap infeksi berat dan kejadian reinfeksi berulang. 

Penelitian ini diharapkan akan memberikan pemahaman yang mendalam 
mengenai hubungan antara determinan sosial kesehatan dan tingkat keparahan 
infeksi kecacingan memiliki nilai strategis dalam upaya pengendalian penyakit 
berbasis bukti (evidence-based public health) sehingga berkontribusi dalam 
perumusan intervensi yang tidak hanya bersifat kuratif, tetapi juga preventif dan 
promotive bagi masyarakat.  
 
METODE PENELITIAN 

Jenis dan Desain Penelitian  
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kualitatif yang jika dilihat dari 

segi waktunya merupakan penelitian cross sectional yang bertujuan untuk melihat 
data Deteminan Sosial Kesehatan pada anak dengan infeksi kecaingan. 
Pengumpulan datan kuesioner Deteminan Sosial Kesehatan dan pengerjaan 
sampel feces/tinja untuk melihat derajat infeksi kecacingan dilakukan pada di 
Kabupaten Pandeglang, Banten.  

 
Pemilihan sampling  
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Teknik pemilihan sampling adalah dengan menggunakan teknik Consecutive 
sampling, yaitu teknik pengambilan sampel non-probabilitas di mana peneliti 
memilih semua subjek yang datang dan memenuhi kriteria (inklusi/eksklusi) secara 
berurutan dalam kurun waktu tertentu hingga jumlah sampel yang dibutuhkan 
tercapai. Setelah dilakukan penghitungan jumlah sampel yang dibutuhkan, maka 
peneliti harus mendapatkan 36 anak prasekolah dan sekolah dengan kriteria 
inklusi dan eksklusi yang sesuai. 

 
Kriteria Inklusi dan Eksklusi  
1.  Kriteria Inklusi  

a. Anak prasekolah  
b. Anak usia sekolah (kelas 1-6 SD) 

 
2. Kriteria Eksklusi 

a. Telah mengkonsumsi anthelmintic 3-6 terakhir sebelum diambil 
sampel tinja 

b. Sampel tinja menunjukkan ada infeksi parasit selain Soil Transmitted 
Helminths 

 
Teknik pengumpulan data 
1. Data Determinan Sosial Kesehatan dikumpulkan melalui wawancara 

menggunakan kuesioner terstruktur yang dikembangkan untuk menilai 
pengetahuan, perilaku, dan kondisi lingkungan terkait kecacingan. 

2. Data derajat infeksi kecacingan dikumpulkan dengan pemeriksaan 
sampel feces/tinja yang dikumpulkan dan diperiksa dengan metode Kato-
Katz. 

 
Kuesioner Determinan Sosial Kesehatan 
Penelitian ini menggunakan kuesioner yang mencakup pertanyaan terkait 

dengan Determinan Sosial Kesehatan (Pengetahuan, Sanitasi, dan Higienitas).  
Pada bagian Pengetahuan, pertanyaan mencakup: 
1.  Pengetahuan tentang tanda-tanda penyakit cacingan  
2.  Pengetahuan tentang cara penularan penyakit cacingan 
3.  Pengetahuan tentang waktu yang tepat dalam mengkonsumsi obat 

pencegahan penyakit cacingan 
4.  Pengetahuan tentang cara pencegahan penyakit cacingan 
5.  Pernah memperoleh penyuluhan terkait praktik cuci tangan yang benar 
 
Pada bagian Sanitasi, pertanyaan mencakup: 
1.  Jenis fasilitas yang digunakan responden untuk praktik buang air besar 

(BAB) 
2.  Jenis fasilitas yang digunakan responden untuk membuang sampah 
3.  Ketersediaan fasilitas jamban bersih di lingkungan sekolah 
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Pada bagian Higienitas, pertanyaan mencakup: 
1.  Praktik kebiasaan mencuci tangan responden 
2.  Kebiasaan penggunaan alas kaki oleh responden ketika beraktivitas atau 

bermain di luar rumah 
3.  Ketersediaan air bersih yang memadai di lingkungan sekolah atau rumah 
 
Seluruh variabel indikator tersebut selanjutnya diintegrasikan ke dalam 

kerangka Determinan Sosial Kesehatan/Social Determinant of Health (SDOH) Setiap 
item kuesioner diberi skor dan dijumlahkan sehingga diperoleh skor total dengan 
rentang 0–25, di mana skor yang lebih tinggi menunjukkan kondisi determinan 
sosial kesehatan yang lebih baik. 

Untuk kepentingan analisis, skor Determinan Sosial Kesehatan   
dikategorikan menjadi empat kelompok berdasarkan distribusi kuartil. Responden 
dengan skor pada kuartil pertama (0–6) dikategorikan sebagai “SDOH sangat 
rendah”, kuartil kedua (7–12) sebagai “SDOH rendah”, kuartil ketiga (13–18) sebagai 
“SDOH sedang”, dan kuartil keempat (19–25) sebagai “SDOH tinggi”. Pendekatan 
kuartil dipilih karena tidak terdapat cut-off baku yang berlaku secara universal, 
sehingga pembagian kategori dilakukan secara kontekstual sesuai distribusi skor 
dalam populasi penelitian. Dengan demikian, analisis hubungan antara SDOH dan 
derajat infeksi kecacingan dilakukan menggunakan empat kategori tingkat SDOH 
(sangat rendah, rendah, sedang, tinggi) yang ditentukan berdasarkan distribusi 
skor responden. 

 
Teknik analisa tinja/feces dengan metode Kato-Katz 
Teknik Kato–Katz merupakan metode pemeriksaan mikroskopis yang 

direkomendasikan secara luas untuk deteksi dan kuantifikasi telur cacing usus 
pada sampel feses, terutama dalam studi epidemiologi dan evaluasi program 
pengendalian kecacingan. Metode ini menggunakan perangkat Kato-set yang 
terdiri dari template berlubang dengan volume terstandar, saringan (nylon atau 
plastik), spatula, kaca objek, serta selofan yang direndam dalam larutan gliserol–
malachite green. Prosedur dimulai dengan penempatan sejumlah kecil feses segar 
di atas kertas koran atau ubin mengilap, kemudian ditekan dengan saringan 
sehingga partikel halus feses tersaring dan debris kasar tertinggal. Feses yang telah 
tersaring dimasukkan ke dalam lubang template di atas kaca objek hingga terisi 
penuh. Template kemudian diangkat secara hati-hati sehingga tersisa silinder feses 
berukuran standar pada kaca objek, yang selanjutnya ditutup dengan selofan yang 
telah direndam larutan gliserol–malachite green  

Tahap berikutnya adalah membalik kaca objek dan menekannya secara 
merata pada permukaan keras dan rata agar sampel feses menyebar homogen di 
bawah selofan. Kaca objek kemudian digeser perlahan untuk mencegah 
terlepasnya selofan, dan preparat diletakkan dengan selofan menghadap ke atas. 
Apusan diperiksa secara sistematis di bawah mikroskop untuk mengidentifikasi 
dan menghitung telur tiap spesies cacing. (8). 
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Hasil pemeriksaan tinja secara kuantitatif merupakan intensitas infeksi, yaitu 
jumlah telur per gram tinja (Eggs Per Gram /EPG), menurut perhitungan sesuai 
dengan rumus:  

 
 

 
 

Etika Penelitian 
Penelitian ini dilaksanakan dengan mengacu pada prinsip-prinsip etika 

penelitian, meliputi pemberian persetujuan setelah penjelasan (informed consent), 
perlindungan kerahasiaan data, serta penghormatan terhadap hak dan 
kenyamanan partisipan. Selama proses pengumpulan data, peneliti memastikan 
bahwa tidak terdapat risiko yang dapat membahayakan responden. Penelitian ini 
telah mendapatkan etik dari Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti dengan no 
etik 010/KER/FK/01/2026. 

 
HASIL (CLICK HEADING_1) 

Penelitian ini diikuti sebanyak 223 anak, sesuai kriteria inklusi, yaitu anak 
usia prasekolah dan sekolah (4-12 tahun). Kemudian, pemilihan sampel dilakukan 
dengan menentukan responden yang positif mengalami infeksi kecacingan melalui 
pemeriksaan tinja secara mikrokopis di laboratorium Fakultas Kedokteran 
Universitas Trisakti untuk medapatkan sejumlah responden sesuai dengan hitung 
jumlah sampel, yakni sebanyak 36 responden. Distribusi responden terdiri dari 
paling banyak anak usia 6 tahun yaitu sebanyak 44,4%. Ditinjau dari hasil data 
distribusi di tabel 1, jenis kelamin yang paling banyak dalam berpartisipasi untuk 
penelitian ini yaitu berjenis kelamin perempuan yaitu sebanyak 61,1%. 
 
Tabel 1. Data distribusi responden  

Karakteristik N (%) 
Usia   
4 tahun 3 8,3 
5 tahun 2 5,6 
6 tahun 16 44,4 
7 tahun 7 19,4 
8 tahun 3 8,3 
9 tahun 2 5,6 
10 tahun 1 2,8 
11 tahun 1 2,8 
12 tahun 
 

1 2,8 

Jenis kelamin   
Laki-laki 14 38,9 
Perempuan 22 61,1 

Sumber: Data Diolah, 2026 
Dari 36 responden yang didapatkan, maka berdasarkan pengkategorian 

skor Determinan Sosial Kesehatan/ Social Determinants of Health (SDOH) 

Jumlah telur cacing 
x 25 

Jumlah total specimen tinja (+) yang diperiksa 
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menggunakan pendekatan kuartil (sangat rendah: 0–6; rendah: 7–12; sedang: 13–
18; tinggi: 19–25), distribusi skor responden menunjukkan bahwa responden hanya 
berada pada kategori rendah dan sedang. Tidak terdapat responden yang 
termasuk dalam kategori SDOH sangat rendah maupun tinggi. 
 

Sebanyak 9 orang (25%)  responden tergolong dalam kategori SDOH 
rendah dengan skor pada nilai 10-12, sedangkan 27 orang (75%) responden 
tergolong dalam kategori SDOH sedang dengan skor pada nilai 13-15. Dengan 
demikian, distribusi skor SDOH pada populasi penelitian ini terkonsentrasi pada 
kategori rendah dan sedang (tabel 2). 

 
Tabel 2. Distribusi skor Determinan Sosial Kesehatan pada kategori Rendah dan Sedang 

Distribusi skor  N (%) 
Rendah    
10 2 6 
11 3 8 
12 4 11 
Total Skor Kategori rendah 9 25 
Sedang   
13 7 19 
14 10 28 
15 10 28 
Total Skor Kategori sedang 27 75 

 

PEMBAHASAN (CLICK HEADING_2) 

Infeksi kecacingan atau Soil-Transmitted Helminth (STH) masih menjadi 
salah satu masalah kesehatan masyarakat yang penting di Indonesia dan berbagai 
negara tropis lainnya (9). Penyakit ini disebabkan oleh kelompok cacing usus yang 
penularannya terjadi melalui tanah yang terkontaminasi feses manusia. Jenis 
cacing yang paling umum ditemukan di Indonesia meliputi Ascaris lumbricoides 
(cacing gelang), Trichuris trichiura (cacing cambuk), serta Ancylostoma duodenale 
dan Necator americanus (cacing tambang). Ketiga spesies ini memiliki siklus hidup 
yang bergantung pada kondisi tanah yang lembab dan hangat, sehingga 
prevalensinya tinggi di wilayah beriklim tropis seperti Indonesia (10). 

Infeksi kecacingan memiliki dampak yang signifikan terhadap kesehatan 
masyarakat, terutama pada anak-anak. Pada penelitian ini, responden yang 
mengalami infeksi kecacingan rata-rata berusia 6 tahun. Hasil tersebut 
menunjukkan bahwasanya anak pada kalangan usia sekolah rentan terinfeksi 
cacingan. Infeksi kronis dapat menyebabkan malnutrisi, anemia defisiensi besi, 
gangguan tumbuh kembang, serta penurunan kemampuan kognitif dan prestasi 
belajar. Pada orang dewasa, infeksi berat dapat menurunkan produktivitas kerja, 
meningkatkan risiko penyakit lain, dan memperburuk kondisi ekonomi keluarga. 
Dampak jangka panjang ini menunjukkan bahwa kecacingan bukan sekadar 
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masalah medis, tetapi juga masalah sosial yang berkaitan erat dengan kemiskinan 
dan ketidaksetaraan sosial (11, 12). 

Determinanan Sosial Kesehatan (Social Determinants of Health atau SDOH) 
merupakan faktor-faktor sosial, ekonomi, lingkungan, dan perilaku yang 
memengaruhi status kesehatan individu maupun populasi. Dalam konteks 
penyakit infeksi kecacingan, khususnya Soil-Transmitted Helminth (STH), SDOH 
berperan besar dalam menentukan tingkat paparan, risiko infeksi, serta derajat 
keparahan penyakit. Infeksi STH masih menjadi masalah kesehatan masyarakat di 
Indonesia dan negara berkembang lainnya, terutama di wilayah dengan tingkat 
kemiskinan tinggi, infrastruktur sanitasi yang kurang memadai, dan akses terbatas 
terhadap air bersih serta layanan kesehatan. Penularan STH sangat erat kaitannya 
dengan kondisi lingkungan dan perilaku, karena cacing seperti Ascaris lumbricoides, 
Trichuris trichiura, dan cacing tambang (Anyclostoma duodenale dan Necator 
americanus) berkembang biak melalui tanah yang terkontaminasi tinja manusia 
(13). 

Keterkaitan antara determinan sosial kesehatan dan infeksi kecacingan 
bersifat kompleks dan saling berinteraksi. Faktor sosial ekonomi, seperti 
pendapatan keluarga, tingkat pendidikan, jenis pekerjaan, dan kondisi perumahan, 
sangat berpengaruh terhadap risiko infeksi. Individu dengan status ekonomi 
rendah umumnya tinggal di lingkungan dengan infrastruktur sanitasi yang buruk, 
ventilasi rumah yang tidak memadai, serta drainase yang buruk, yang semuanya 
dapat memperkuat siklus transmisi cacing (14). Selain itu, rendahnya tingkat 
pendidikan sering kali berimplikasi pada keterbatasan pengetahuan tentang 
perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS), seperti mencuci tangan dengan sabun, 
menggunakan alas kaki, atau menjaga kebersihan makanan dan air. Dalam banyak 
kasus, keluarga dengan kondisi ekonomi menengah ke bawah juga kesulitan 
memperoleh fasilitas sanitasi yang layak dan air bersih, sehingga mereka lebih 
rentan terhadap paparan telur cacing di lingkungan (15). 

Aspek Water, Sanitation, and Hygiene (WASH) merupakan komponen utama 
dari SDOH yang sangat berpengaruh terhadap kejadian dan derajat keparahan 
infeksi kecacingan. Kurangnya akses terhadap air bersih menyebabkan masyarakat 
menggunakan sumber air permukaan yang tercemar, yang berpotensi 
mengandung telur atau larva cacing. Kondisi sanitasi yang buruk, seperti tidak 
tersedianya jamban sehat dan kebiasaan buang air besar sembarangan, 
meningkatkan kontaminasi tanah dan air dengan tinja yang mengandung telur 
cacing. Selain itu, perilaku higienitas yang rendah—seperti tidak mencuci tangan 
setelah dari toilet atau sebelum makan—menjadi jalur utama masuknya telur 
cacing ke dalam tubuh manusia. Kombinasi antara sanitasi yang buruk dan 
perilaku higienitas rendah memperkuat siklus transmisi STH, menyebabkan infeksi 
berulang, dan mempertinggi beban parasit dalam tubuh, yang pada akhirnya 
meningkatkan derajat keparahan penyakit (16). 

Derajat keparahan infeksi kecacingan sering kali ditentukan oleh intensitas 
infeksi (jumlah telur per gram tinja), status gizi, serta daya tahan tubuh individu. 
Anak-anak yang hidup di lingkungan dengan kondisi WASH buruk dan kekurangan 
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gizi berisiko mengalami infeksi berat yang dapat menyebabkan anemia, gangguan 
pertumbuhan, penurunan kemampuan kognitif, serta penurunan produktivitas 
jangka panjang. Dengan demikian, SDOH tidak hanya memengaruhi risiko 
terinfeksi, tetapi juga menentukan seberapa parah dampak infeksi terhadap 
kesehatan individu (17). 

Selain faktor lingkungan dan ekonomi, faktor sosial budaya juga berperan 
penting. Nilai-nilai budaya, kebiasaan masyarakat, dan tingkat partisipasi dalam 
program kesehatan masyarakat dapat menentukan keberhasilan intervensi 
pengendalian kecacingan. Misalnya, kebiasaan masyarakat untuk membiarkan 
anak-anak bermain tanpa alas kaki di tanah atau tidak terbiasa menggunakan 
jamban merupakan refleksi dari perilaku yang dipengaruhi oleh norma sosial dan 
tingkat pengetahuan (18). Dalam masyarakat dengan kesadaran rendah terhadap 
pentingnya kebersihan lingkungan, program pemberian obat cacing massal (POMP) 
mungkin hanya memberikan manfaat sementara karena infeksi berulang masih 
tinggi akibat kondisi lingkungan dan perilaku yang tidak berubah. Dengan 
demikian, pemahaman tentang hubungan antara determinan sosial kesehatan dan 
derajat keparahan infeksi kecacingan sangat penting untuk merancang intervensi 
pengendalian yang lebih komprehensif. Upaya pemberantasan kecacingan tidak 
dapat hanya berfokus pada aspek medis melalui pemberian obat cacing secara 
massal, tetapi harus disertai dengan perbaikan kondisi sosial dan lingkungan, 
termasuk peningkatan akses terhadap air bersih, pembangunan fasilitas sanitasi 
yang layak, promosi perilaku hidup bersih dan sehat, serta pemberdayaan 
masyarakat melalui pendidikan kesehatan. Pendekatan lintas sektor yang 
melibatkan bidang kesehatan, pendidikan, infrastruktur, dan sosial ekonomi 
diperlukan untuk menciptakan perubahan yang berkelanjutan. 
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KESIMPULAN DAN SARAN (CLICK HEADING_1) 

Studi mengenai hubungan antara determinan sosial kesehatan dengan 
derajat keparahan infeksi kecacingan memberikan kontribusi penting dalam 
pengembangan strategi pengendalian yang berbasis bukti (evidence-based). 
Penelitian ini mendukung konsep precision public health, yaitu pendekatan 
kesehatan masyarakat yang menyesuaikan intervensi berdasarkan kondisi sosial 
dan lingkungan spesifik suatu populasi. Dengan memahami peran determinan 
sosial, intervensi pengendalian kecacingan dapat diarahkan secara lebih efektif 
kepada kelompok berisiko tinggi, sehingga mampu menurunkan beban penyakit, 
meningkatkan kualitas hidup masyarakat, dan mempercepat pencapaian target 
eliminasi kecacingan sebagai masalah kesehatan masyarakat di Indonesia. 
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