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ABSTRAK 
 

Jamban merupakan fasilitas pembuangan kotoran manusia yang efektif untuk 
memutus mata rantai penularan penyakit. Peranan tinja dalam penyebaran 
penyakit sangat besar. yaitu dapat langsung mengkontaminasi makanan, 
minuman, sayuran, dan sebagainya, juga air, tanah, serangga (lalat, kecoa, dan 
sebagainya) dan bagian-bagian tubuh kita dapat terkontaminasi oleh tinja 
tersebut. berdasarkan laporan program STBM tahun 2016 jumlah penduduk yang 
belum memiliki jamban di kecamatan Kaliwungu terbesar di desa Setro Kalangan 
yaitu 36% dari 782 KK. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis 
faktor-faktor yang berhubungan dengan kepemilikan jamban di desa Setro 
Kalangan Kecamatan Kaliwungu Kabupaten Kudus. Jenis penelitian yang 
digunakan adalah penelitian analitik, dengan pendekatan cross sectional. Besar 
sampel yang diambil sejumlah 88 responden. Instrumen yang digunakan dalam 
penelitian ini adalah kuesioner. Data penelitian diperoleh dari data primer berupa 
hasil wawancara dan observasi. Analisis data menggunakan chi square untuk 
mencari hubungan dan menguji hipotesis antara kedua variabel. Berdasarkan uji 
statistik terdapat hubungan antara pengetahuan (p = 0.549), sikap (p = 0.002), 
praktik (p = 0.026), ekonomi (p = 0.021) dengan kepemilikan jamban. Kesimpulan 
penelitian ini adalah tidak ada hubungan antara pengetahuan dengan 
kepemilikan jambam, ada hubungan antara sikap dengan kepemilikan jamban, 
ada hubungan antara praktik dengan kepemilikan jamban, ada hubungan antara 
ekonomi dengan kepemilikan jamban. 
 
Kata Kunci : Pengetahuan, Sikap, Praktik, Ekonomi, Kepemilikan jamban. 
 
 

ABSTRACT 
 
The latrine is an effective human waste disposal facility to break the link of 
disease transmission. Role of faces in the spread of disease is very large. That 
can directly contaminate food, beverages, etc. also water, soil, insects (flies, 
cockroaches, and so on) and parts of our body parts can be contaminated by the 
stool. Based on the report of STBM program in 2016, the number of people who 
do not have latrines in the largest kaliwungu sub district is the largest in the setro 
village which is 36% from 782 households. The purpouse of this study was to 
analayze factors realated to the ownership of latrines in the village of Setro 
Kalangan the districts of Kaliwungu Kudus. The type of research used is 
analytical research, with cross sectional approach. Yhe number of samples taken 
by 88 respondents. The instrument used study is a questionnaire. The data 
obtained from the primary data in from of interviews and observations. Analysis of 
data using chi square of find the relationship and the hypothesis between the two 
variables. Based on statistical test, there is a relationship between knowledge (p 

JKM 
Jurnal Kesehatan Masyarakat 
STIKES Cendekia Utama Kudus 
 

P-ISSN 2338-6347 
E-ISSN 2580-992X 

Vol. 7, No. 1, Februari 2019 



63 
 

= 0,459), attitude (p = 0,002), practice (p = 0,026), economy (0,021) by 
possession of latrines. The conclusion of this study is that there is no correlation  
between knowledge with latrine ownership, there is a relationship between 
attitudes with latrine ownership, there is a relationship between the practice and 
the ownership of latrines, there is a relationship between the economy and the 
ownership of latrines. 
 
Keywords : knowledge, attitude, practice, economy, toilet ownership 
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PENDAHULUAN 

Seiring bertambahnya penduduk yang tidak sebanding dengan area 

pemukiman, sehingga mengakibatkan timbulnya masalah pembuangan 

kotoran manusia. Dilihat dari segi kesehatan masyarakat, masalah 

pembuangan kotoran manusia merupakan masalah yang pokok untuk 

sedini mungkin diatasi karena kotoran manusia (feces) adalah sumber 

penyebaran penyakit yang multikompleks. Penyebaran penyakit yang 

bersumber pada feces dapat melalui berbagai macam jalan atau cara [1]. 

Peranan tinja dalam penyebaran penyakit sangat besar. Disamping 

dapat langsung mengkontaminasi makanan, minuman,sayuran, dan 

sebagainya, juga air, tanah, serangga (lalat, kecoa, dansebagainya) dan 

bagian-bagian tubuh kita dapat terkontaminasi olehtinja tersebut. Benda-

benda yang telah terkontaminasi oleh tinja dariseseorang yang sudah 

menderita suatu penyakit tertentu, sudah barangtentu akan menyebabkan 

penyakit bagi orang lain. Kurangnya perhatianterhadap pengelolahan tinja 

disertai dengan cepatnya pertambahanpenduduk, jelas akan 

mempercepat penyebaran penyakit-penyakit yangditularkan melalui tinja 

[1]. Pembuangan tinja secara layak merupakan kebutuhan kesehatan 

yang paling diutamakan. Pembuangan tinja secara tidak baik dan 

sembarangan dapat mengakibatkan kontaminasi pada air, tanah, atau 

menjadi sumber infeksi, dan akan mendatangkan bahaya bagi kesehatan, 

karena penyakit yang tergolong waterborne disease akan mudah 

berjangkit [2]. 

Menurut Permenkes (2014) jamban merupakan fasilitas 

pembuangan kotoran manusia yang efektif untuk memutus mata rantai 

penularan penyakit. Jamban yang sehat harus dibangun, dimiliki, dan 

digunakan oleh setiap rumah tangga, serta mudah dijangkau oleh 

penghuni rumah [3]. Menurut jenis tempat buang air besar yang 

digunakan, sebagian besar rumah tangga di Indonesia menggunakan 

kloset berjenis leher angsa sebesar 84,4%, plengsengan sebesar 4,8%, 

cemplung/cubluk/lubang tanpa lantai sebesar 7,2%, dan 

cemplung/cubluk/lubang dengan lantai sebesar 3,7%.  
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Berdasarkan tempat pembuangan akhir tinja (Riskesdes, 2013). 

sebesar 66% rumah tangga di Indonesia menggunakan tangki septik 

sebagai tempat pembuangan akhir tinja. Rumah tangga yang 

menggunakan tempat Saluran Pembuangan Akhir Limbah (SPAL) 

sebesar 4%, kolam/sawah sebesar 4,4%, sungai/danau/laut sebesar 

13,9%, luban tanah sebesar 8,6%, pantai/tanah lapang/kebun sebesar 

2,7% [4]. Menurut profil kesehatan Propinsi Jawa Tengah tahun 2015 

masih ditemukan penduduk yang buang air besar di area terbuka sebesar 

21,3%, data sanitasi dasar kepemilikan jamban pada tahun 2015 sebesar 

78,70%, Jenis sarana sanitasi dasar yang dipantau sebagai akses jamban 

sehat meliputi Jamban Komunal 77,47%, Leher Angsa 91,66%, 

Plengsengan 70,43% dan Cemplung 75,39%, sedangkan angka kesakitan 

diare mengalami peningkatan pada tahun 2014 sebesar 79,8% dan tahun 

2015 mengalami penurunan sebesar 12,1%menjadi 67,7% [5]. 

Puskesmas Kaliwungu membawahi sembilan desa yaitu Desa Setro 

Kalangan, Desa Garung kidul, Desa Kedongdowo, Desa Mijen, Desa 

Karangampel, Desa Garung lor, Desa Prambatan lor, Desa Prambatan 

kidul, Desa Bakalankrapyak. Di Puskesmas Kaliwungu terdapat 17.213 

KK. Akses jamban sehat pada tahun 2016 sebanyak 15.260 atau 95% dan 

yang belum memiliki jamban 1.953 KK atau 5%. Prosentase untuk 

masing-masing akses jamban sehat yaitu Desa Setrokalarngan 64%, 

Desa Garung kidul 71%, Desa Kedungdowo 71%, Desa Mijen 69%, Desa 

Karangampel 72%, Desa Garong lor 74%, Desa Prambatan lor 70%, 

Prambatan kidul 71%, Desa Bakalankrapyak 84%. Berdasarkan data 

tersebut jumlah akses jamban terendah ada di desa setrokalarngan yaitu 

64%. Berdasarkan data kesehatan lingkungan di Puskesmas Kaliwungu 

Kudus tahun 2016, masih ditemukan penduduk yang belum memiliki 

jamban sebesar 36% [6]. Dan berdasarkan laporan program STBM tahun 

2016 jumlah penduduk yang belum memiliki jamban di kecamatan 

Kaliwungu terbesar di desa Setro Kalangan yaitu 36% atau 285 KK dari 

782 KK. 
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Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan peneliti, 

hambatan tercapainya Jamban sehat di desa Setro Kalangan adalah 

adanya anggapan bahwa Jamban sehat itu mahal dan BABS adalah 

tindakan yang praktis, serta kurangnya kesadaran masyarakat untuk 

membangun jamban secara mandiri, BABS tidak berefek terhadap sakit. 

Sehingga hal ini merupakan kondisi yang penting untuk diperhatikan 

dalam upaya menghentikan perilaku BABS yang akan berakibat terhadap 

peningkatan morbiditas dan mortalitas penyakit akibat sanitasi yang buruk. 

Berdasarkanlatar belakang di atas peneliti ingin mengetahui faktor-faktor 

yang berhubungan dengan kepemilikan jamban di desa Setro Kalangan 

kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian analitik, penelitian 

analitik adalah survei atau penelitian yang mencoba menggali bagaimana 

dan mengapa fenomena kesehatan itu terjadi dengan pendekatan case 

control[7]. Case control yaitu suatu pendekatan penelitian yang dapat 

dipergunakan untuk menilai berapa besarkah peran faktor risiko dalam 

kejadian pentakit [8]. Populasi dalam penelitian ini adalah kepala keluarga 

di desa Setrokalarngan kecamatan kaliwungu kabupaten kudus sebesar 

782 KK. Sampel adalah bagian dari jumlah dan karekteristik yang dimiliki 

oleh populasi tersebut. Bila populasi besar, dan penelitian tidak mungkin 

mempelajari semua yang ada pada populasi, misalnya karena 

keterbatasan dana, tenaga, dan waktu, maka peneliti dapat menggunakan 

sampel yang diambil dari populasi itu [9]. Teknik pengambilan sampel ini 

menggunakan Stratified sampling, sehingga tidak semua populasi 

dijadikan sampel. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

kuesioner dan lembar observasi. Kuesioner yang disediakan berisi tentang 

identitas responden, serta informasi mengenai pengetahuan, sikap, 

praktik, dan status ekonomi responden. Analisis univariat dilakukan 

terhadap tiap variabel dari hasil penelitian untuk mendapatkan gambaran 

distribusi dan frekuensi dari masing masing variabel dan Analisis bivariat 
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merupakan analisis untuk mengetahui interaksi dua variable. Analisis 

Bivariat yang digunakan dalam penelitian ini adalah uji Chisquare. Uji ini 

digunakan untuk menguji apakah sebuah sampel selaras dengan 

distribusi tertentu. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, diperoleh hasil 

sebagai berikut: 

 

Tabel 1 : Distribusi Frekuensi Variabel Bebas Penelitian 

Variabel 
Kepemilikan Jamban 

P 
Value 

Kasus Kontrol 
Frekuensi % Frekuensi % 

Pengetahuan      
Baik 41 93,2 41 93,2 0,549 
Cukup 2 2,3 3 6,8  
Kurang 1 1,1 0 0  
Sikap      
Baik 35 79,5 44 100 0,002 
Cukup 9 20,5 0 0  
Kurang 0 0 0 0  
Praktik      
Baik 38 83,2 44 100 0,026 
Cukup 6 13,6 0 0  
Kurang 0 0 0 0  

 

Berdasarkan tabel 1 di atas dapat disimpulkan bahwa pengetahuan 

pada responden kontrol sama dengan tingkat pengetahuan pada 

responden kasus . Pada responden kasus yang memiliki pengetahuan 

yang baik hanya memiliki frekuensi sebesar 41 (93.2%) sedangkan 

responden kontrol memilik frekuensi 41 (93.2%) . Pada responden kasus 

yang memiliki tingkat penegtahuan cukup lebih kecil dibandingkan dengan 

responden kontrol yaitu dengan frekuensi 2(2.3%) dan 3 (6.8%). Pada 

responden kasus yang memiliki tingkat penegtahuan kurang lebih tinggi 

dibandingkan dengan responden kontrol yaitu dengan frekuensi 1 (1.1%) 

dan 0 (0) %. Berdasarkan tabel 1 juga diketahui bahwa dari hasil uji chi 

square yang telah dilakukan diperoleh nilai p value 0,549 yang artinya 
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tidak ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan 

kepemilikan jamban. 

Berdasarkan Tabel 1 untuk variable sikap dapat disimpulkan bahwa 

sikap pada responden kasus lebih baik dari responden kontrol karena 

hasil yang diperoleh sebagian responden kontrol memiliki sikap yang baik 

dengan frekuensi 44 (100%) dan responden kasus memiliki sikap yang 

baik 35 (79.5%). Pada responden kasus yang memiliki sikap cukup lebih 

besar dibandingkan dengan responden kontrol yaitu dengan frekuensi 9 

(20.5%) dan 0 (0%). Berdasarkan tabel di atas juga diketahui dari hasil uji 

chi square yang telah dilakukan diperoleh nilai p value 0,002 yang artinya 

terdapat hubungan yang signifikan antara sikap keluarga dengan 

kepemilikan jamban. 

Berdasarkan tabel 1 dapat disimpulkan bahwa praktik pada 

responden kasus lebih baik dari responden kontrol karena hasil yang 

diperoleh semua responden kontrol memiliki praktik yang baik dengan 

frekuensi 44 (100%). Sedangkan pada responden kontrol tidak lebih baik 

daripada kasus karena masih ada yang memiliki nilai praktik yang cukup 

dan kurang meskipun yang memiliki praktik baik jauh lebih banyak. 

Berdasarkan tabel 1 di atas juga diketahui nilai p value hasil uji chi square 

adalah 0,026 yang artinya terdapat hubungan yang signifikan antara 

praktik dengan kepemilikan jamban di Desa Setro Kalarngan Kabupaten 

Kudus. 

 

Tabel 2 : Distribusi Frekuensi Kepemilikan Jamban 

Variabel 
Kepemilikan Jamban 

Kasus Kontrol 
Frekuensi % Frekuensi % 

Memiliki Jamban 0 0 44 100 
Tidak Memiliki Jamban 44 100 0 0 
Total  44 100 44 100 

 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di desa Setro Kalangan 

kecamatan Kaliwungu Kabupaten Kudus diperoleh hasil atas tabel 2 

diatas menggambarkan bahwa dari 88 responden, yang terdiri dari 44 

responden kasus dan 44 responden kontrol distribusi kepemilikan jamban 
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responden kasus yang tidak memiliki jamban yaitu sejumlah 44 (100%). 

Sedangkan pada distribusi responden kontrol yang memiliki jamban yaitu 

sejumlah 44 (100%). 

 

Pembahasan 

Hubungan Pengetahuan Keluarga dengan Kepemilikan Jamban 

Berdasarkan hasil penelitian menggunakan uji Chi–Square diperoleh 

pvalue 0,549 < 0,05, Hasil tersebut menunjukkan tidak adanya hubungan 

antara pengetahuan kepala keluarga dengan kepemilikan jamban di desa 

Setro Kalangan kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus. 

Peneliti berpendapat bahwa kepemilikan jamban di desa Setro 

Kalangan kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus, hal ini dikarenakan 

sebagian besar masyarakat (93.2%) memiliki pengetahuan yang baik. Ada 

4 jamban umum yang terletak di desa Setro kalangan ini menjadi alasan 

kenapa pengetahuan kepala keluarga tentang jamban baik, masyarakat 

sering menggunakan jamban umum untuk BAB. jadi faktor pengetahuan 

bukan menjadi faktor utamadalam kepemilikan jamban di desa Setro 

Kalangan melainkan ada faktor lain yang mempengaruhi kepemilikan 

jamban di desa Setro Kalangan, yaitu faktor ekonomi masyarakat yang 

masih rendah dan rata rata mata pencaharian warga desa adalah buruh 

tani dan buruh pabrik, terutama pada responden kasus. dan faktor lain 

yang mungkin menjadi penyebab yaitu faktor sosial budaya yang 

menyebabkan kepemilikan jamban di desa Setro Kalangan rendah karena 

adanya beberapa WC umum yang menyebabkan masyarakat desa Setro 

Kalangan enggan untuk membuat jamban. 

 

Hubungan Sikap Keluarga dengan Kepemilikan Jamban 

Berdasarkan hasil penelitian menggunakan uji chi square diperoleh p 

value 0,002 < 0,05, hasil tersebut menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara sikap kelapa keluarga dengan kepemilikan jamban di 

desa Setro Kalangan kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus. Walaupun 

secara uji statistic didapatkan hasil ada hubungan antara sikap kepala 
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keluarga dengan kepemilikan jamban, tetapi sikap yang baik di penelitian 

ini ternyata tidak begitu mempengaruhi tindakan seluruh masyarakat desa 

Setro Kalangan untuk ikut serta dalam memiliki jamban. Sehingga 

sebagian besar masyarakat masih memiliki sikap yang buruk dalam 

kepemilikan jamban. Hal ini tidak terlepas dari pendidikan dan 

pengetahuan yang rendah yang dimiliki oleh kepala keluarga. 

Maka dari itu perlu adanya upaya peningkatan sikap ke arah yang 

benar. Dalam mengarahkan sikap yang benar, perlu dilakukan contoh 

bagaimana menggunakan jamban yang benar, sehingga masyarakat akan 

merespon dengan baik. Hal ini dapat dimulai dari lingkup terkecil yaitu 

keluarga, kemudian dilanjutkan oleh pemerintah serta petugas kesehatan 

melalui program program penyuluhan dengan melibatkan masyarakat 

sebagai objek sasaran sebuah program mulai dari penyusunan hingga 

pelaksanaan program. 

Sikap seseorang dalam memilih menggunakan atau tidak 

menggunakan jamban juga dipengaruhi oleh beberapa factor antara lain 

informasi tentang bahaya BAB sembarang terhadap kesehatan manusia 

dan lingkungan. Apabila masyarakat mengetahui informasi ini maka besar 

kemungkinan masyarakat akan lebih memilih menggunakan jamban dari 

pada tidak. Media informasi sangat berperan dalam penentuan sikap 

masyarakat. 

Hal ini sama dengan penelitian yang dilakukan oleh David dan Ervi 

tahun 2018 tentang pengaruh media buku saku terhadap sikap 

masyarakat tentang sanitasi lingkungan. Berdasarkan penelitian ini 

diketahui bahwa salah satu factor yang dapat meningkatkan pengetahuan 

dan sikap masyarakat khususnya dalam hal sanitasi dasar adalah media 

promosi [10]. Karena ketersediaan jamban merupakan bagian tidak 

terpisahkan dari sanitasi dasar. 

 

Hubungan Praktik Keluarga dengan Kepemilikan Jamban 

Berdasarkan hasil penelitian menggunakan uji fisher diperoleh p –

value 0,026 < 0,05, hasil tersebut menunjukkan tidak adanya hubungan 
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yang antara praktik kepala keluarga dalam kepemilikan jamban di desa 

Setro Kalangan kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus. Berdasarkan 

hasil penelitian yang dilakukan di desa Setro Kalangan kecamatan 

Kaliwungu kabupaten Kudus , menunjukkan secara umum praktik 

responden terhadap  kepemilikan jamban sebanyak 82 responden yang 

memiliki praktik baik 44 (100%) diantaranya memiliki jamban, dan 

sebanyak 5 responden yang memiliki praktik cukup hanya ada 0 

responden (0%) yg memiliki jamban dan 5 responden (11.3%) memiliki 

praktik cukup yang tidak memiliki jamban, dan 1 responden yang memiliki 

praktik buruk 0 responden (0%) diantaranya memiliki jamban dan 1 

responden (2.2%) memiliki praktik buruk dan tidak memiliki jamban, Maka 

dari itu perlu adanya upaya peningkatan sikap ke arah yang benar. Dalam 

mengarahkan sikap yang benar, perlu dilakukan contoh bagaimana 

menggunakan jamban yang benar, sehingga masyarakat akan merespon 

dengan baik. Hal ini dapat dimulai dari lingkup terkecil yaitu keluarga, 

kemudian dilanjutkan oleh pemerintah serta petugas kesehatan melalui 

programprogram penyuluhan dengan melibatkan masyarakat sebagai 

objek sasaran sebuah program mulai dari penyusunan hingga 

pelaksanaan program. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan 

1. Tidak ada hubungan antara pengetahuan dengan kepemilikan jamban 

di desa Setro Kalangan kecamatan Kaliwungu Kabupaten Kudus (p 

value0,549). 

2. Ada hubungan antara sikap dengan kepemilikan jamban di desa Setro 

Kalangan kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus (pvalue 0,002). 

3. Ada hubungan antara praktik dengan kepemilikan jamban di desa 

Setro Kalangan kecamatan Kaliwungu kabupaten Kudus praktik 

(pvalue0,026). 
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Saran 

1. Bagi kepala keluarga di Setro Kalangan sebaiknya ada usaha untuk 

mempunyai jamban sendiri. 

2. Diharapkan setiap kepala keluarga di Setro Kalangan ikut berperan 

serta dalam perilaku hidup dan sehat, salah satunya dengan tidak 

membiarkan salah satu anggota keluarganya buang air besar 

sembarangan (BABS). 

3. Bagi Kepala Keluarga serta warga Setro Kalangan, diharapkan untuk 

berpartisipasi melengkapi sarana dan prasarana penunjang jamba 

keluarga, baik yang sudah dibantu oleh pemerintah ataupun pihak 

lain, sehingga jamban tersebut menjadi jamban yang layak untuk 

digunakan. 

4. Mengadakan kerja sama dengan aparat desa, untuk mengadakan 

pelatihan membangun jamban sehat yang hemat dana, dan hemat 

bahan material. 
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