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quanntamre dtascnpme stud}* The mmp[mg techmqur: used in this study was
pmpusm: sampling technique, where the researcher selects respondents based on
the criteria that have been determined by the researcher. The data analysis
technique used the Chi-square test using the SPSS program.

Result: The analysis results were obtained from the Chi-square test with p-value
= (0,000 (p <0.05).

Conclusion: There is a significant relationship between knowledge and the habit
of washing hands with soap in the community of Lompo Riaja Urban Village.

Keywords: Knowledge, Behavior, Wash hands with soap.
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HUBUNGAN 2

Kelurahan Lompe \

Metode Penelitis :
termasuk ke dalam pcneliuan deskriptif kuanﬂtanf‘ Teknik pengambilan sampel
pada penelitian ini adalah dengan teknik purposive sampling, yaitu dimana
peneliti memilih responden berdasarkan kriteria-kriteria yang telah ditentukan
oleh peneliti. Teknik analisis data menggunakan uji Chi-square dengan
menggunakan program SPSS,

Hasil : Hasil analisis didapatkan dari hasil uji Chi-square dengan nilai p-value =
0,000 (p <0.05).

Kesimpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan
perilaku kebiasaan cuci tangan pakai sabun pada masyarakat Kelurahan Lompo
Kata Kunei : Pengetahuan, Perilaku, Cuci tangan pakai sabun
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BAB 1
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang Masalah

Hand hygiene adalah tindakan dan va untuk membersihkan tangan. baik
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mempraktikkan p
menggunakan sabun dibawah air yang mengalir, pengelolaan air minum dan
makanan yang memenuhi syarat, menggunakan air yang bersih, mengelola limbah
cair sesuai syarat, menggunakan jamban yang sehat, memberantas jentik nyamuk.
tidak merokok dalam ruangan dan lain-lain.”

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) termasuk dalam semua perilaku
kesehatan yang dilakukan berdasarkan pemahaman seseorang schingga mereka

dapat menangani dirinya sendiri dalam perihal Kesehatan, sehingga mereka bisa




memainkan peran aktif dalam aktivitas kesehatan untuk dirinya sendiri maupun
orang lain. Tetapi tidak semua orang mengerti apa makna hidup sehat, ini

dibuktikan oleh banyak orang yang melakukan berbagai kegiatan terlepas dari
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yang berperilaku bersih dan sehat. Perilaku hidup bersih dan schat seseorang
berkaitan dengan peningkatan kesehatan individu. keluarga, komunitas dan
lingkungannya.

Berdasarkan data dari Riskesdas pada tahun 2018 proporsi mencuci tangan
vang dimaksudkan dengan benar yaitu mencuci tangan berdasarkan lima waktu
efektif untuk mencuei tangan meningkat dari tahun ke tahun, mulai tahun 2007

sebanyak 23.3%, 2013 sebesar 47% dan 2018 sebesar 49,8%. Dari data ini dapat




dilihat bahwa belum setengah dari penduduk Indonesia yang melakukan cuci

tangan dengan benar.”

Mencuci tangan menggunakan air saja lebih sering dilakukan, tetapi ini

cuci tangan dengan sabun yang termasuk salah satu upaya dalam ebersihan diri.
Perilaku dan praktiknya masih belum banyak diterapkan oleh masyarakat dalam
kehidupan sehari-hari, sementara itu tindakan mencuci tangan dengan benar
termasuk perilaku yang memiliki dampak positif pada kesehatan.”

Cuci tangan pakai sabun (CTPS) merupakan suatu tindakan sanitasi dengan
membersihkan tangan dan jari jemari dengan menggunakan air dan sabun hingga

bersih.* Cuci tangan pakai sabun merupakan cara untuk menghilangkan Kotoran




dan debu secara mekanis dari kedua tangan dengan air dan sabun. mencuci tangan
menggunakan sabun adalah cara yang sangat sederhana, mudah, dan sangat

berguna untuk mencegah berbagai penvakit penyebab kematian, misalnya Diare

dan ISPA yang sangat sering )
Beberapa juga penyakit seperfi He

iebab kematian pada anak-anak.

ayar-ayat Kami kepada kamu dan mensucikan kamu dan mengajarkan

kepadamu Al Kitab dan Al-Hikmah, serta mengajarkan kepada kamu apa

vang belum kamu ketahui.” (0S. Al-Bagarah: 151)

Maksud dari ayat di atas bahwa Allah SWT memberitahukan kepada kita
kalau Islam itu ada untuk mensucikan diri kita. Oleh karena itu. kita perlu untuk
terus mengingat untuk mensucikan diri yang berarti kita itu perlu untuk selalu

menjaga kebersihan.




Tubuh, di dalam Islam di perintahkan untuk mandi bagi umatnya untuk
membersihkan tubuhnya dari najis dan hadas.'"’ Tangan, Nabi Muhammad SAW

“cucilah kedua tanganmu ” ah makan dan cucilah kedua
tanganmu setelah bang \ di mana tangannya
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‘berada di saat tia

pemahaman tentang cara mencuci tangan menggunakan sabun secara baik serta

benar dengan menggunakan air bersih yang mengalir.'' Berdasarkan hal tersebut,
peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul *“Hubungan
Pengetahuan Dengan Perilaku Kebiasaan Cuci Tangan Pakai Sabun Pada

Masyarakat Kelurahan Lompo Riaja”.




B. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah dalam penelitian
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D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Peneliti
Untuk menambah pengetahuan dan informasi agar dapat mengaplikasikan
cuci tangan pakai sabun dengan baik dan benar.
2. Bagi Institusi Pendidikan
Sebagai bahan masukan dan bahan bacaan bagi mahasiswa/i Fakultas

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar pada khusunya agar dapat




meningkatkan lagi kesadaran bagi mahasiswa/i tentang pentingnya untuk mencuci
tangan menggunakan sabun dan sebagai referensi untuk peneliti selanjutnya.

informasi dalam upa encesah | da B ik
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BABII
TINJAUAN PUSTAKA

A. Pengetahuan

1. Definisi

Pengetahuan merupg gtahui dan diperoleh dari

2. Tingkat Pengetahuan

Menurut Notoatmodjo (2014) yang dikutip dalam buku Masturoh dan
Nauri A (2018) bahwa pengetahuan merupakan hasil tahu seseorang terhadap
objek melalui indera yang dimilikinya. Pengetahuan setiap orang akan
bervariasi tergantung pada bagaimana masing-masing indranya terhadap
benda atau sesuatu.”’ Ada 6 tingkat pengetahuan (Notoatmodjo, 2014), yaitu:




a. Tahu (know)

Pengetahuan yang hanya terbatas untuk mengingat apa yang telah

dipelajari sebelumnya, sehingga tingkat pengetahuan pada tahap ini adalah
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materi yang sudah dipelajarinya pada situasi kondisi yang nyata atau
sebenamya. Contohnya melakukan assembling (merakit) dokumen rekam
medis atau melakukan kegiatan layanan pendaftaran.'*
d. Analisis (analysis)

Kemampuan untuk menjabarkan materi atau objek ke dalam komponen
yang berkaitan dengan satu sama lain. Kemampuan analisis yang dimiliki
misalnya dapat menggambarkan (membuat bagan). memisahkan dan




mengelompokkan.  membedakan atau  membandingkan.  Contohnya
menganalisis dan membandingkan kelengkapan dokumen rekam medis sesuai
dengan metode Huffman dan metode Hatta."

e. Sintesis (synthesis)
seseorang dalam

1 yang ada ke dalam

Tahapan pengetahuan ini dapat menggambarkan tingkat pengetahuan yang
dimiliki oleh seseorang setelah melalui berbagai proses seperti mencari,
bertanya, mempelajari atau bahkan berdasarkan pengalaman.'

3. Cara Memperoleh Pengetahuan

Kerlinger dalam Wibowo (2014) yang dikutip dalam buku Masturoh dan

‘Nauri A (2018) mengutarakan empat cara untuk memperoleh pengetahuan:

a. Metode keteguhan (Method of tenacity), yaitu berpegang teguh pada




pendapat vang sudah diyakini kebenarannya sejak lama.
b. Metode otoritas (Method of authority), yaitu merujuk pada pernyataan

para ahli atau yang memiliki otoritas.

¢. Metode Intuisi (Method ¢ on), vaitu berdasarkan keyakinan

an sendirinya atau tidak

menemukan teori atau pengetahuan baru, Cara-cara ini ialah melalui:
cara coba salah (trial and error), secara kebetulan, cara kekuasaan atau
otoritas, pengalaman pribadi, cara akal schat, kebenaran melalui
wahyu, kebenaran secara intuitif, melalui jalan pikiran, induksi dan
deduksi."

b. Cara llmiah atau Modern




Cara ilmiah ini dilakukan melalui cara-cara yang sistematis, logis

dan ilmiah dalam bentuk metode penelitian. Penelitian dilaksanakan

melalui uji coba terlebih dahulu sehingga instrumen yang digunakan
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tingkat pendidikannya rendah, akan menghambat perkembangan sikap
seseorang terhadap penerimaan informasi.'”
2. Pekerjaan

Lingkungan kerja dapat membuat seseorang mendapatkan
pengalaman dan pengetahuan baik secara langsung ataupun tidak
langsung.'”
3. Usia

12




Seiring bertambahnya usia seseorang akan ada perubahan dalam
aspek psikis dan psikologis (mental). Secara garis besar ada 4 kategori

perubahan pertumbuhan fisik, vaitu: perubahan ukuran, perubahan

an munculnya karakteristik yang

pengalaman obyck itu menyenangkan, secara psikologis akan muncul
kesan vang membekas dalam emosi, dan menyebabkan sikap yang
positif."”

6. Kebudayaan

Budaya lingkungan sckitar, misalnya apabila di suatu wilayah

memiliki budaya untuk menjaga kebersihan lingkungan. maka

&




Perilaku kesehatan dibagi menjadi tiga, yaitu :

masyarakat sekitarnya juga memiliki sikap untuk selalu menjaga
kebersihan lingkungan."*

7. Informasi

Kemudahan ,A'_‘ sehingga dapat membantu

mempercepat seseors

A
W
.\‘P

\ N ) A,

Memelihara kesehatan, adalah perilaku untuk menjaga kesehatan
secara pribadi agar tidak terserang rasa sakit dan upaya penyembuhan
terhadap sakit."”

Mencari dan menggunakan system atau fasilitas pelayanan kesehatan
atau perilaku pencarian pengobatan. Perilaku ini muncul ketika

seseorang menderita penyakit atau kecelakaan. i

14




c. Kesehatan lingkungan. Respons terhadap lingkungannya baik itu fisik,
social dan budaya sehingga lingkungan tidak mengganggu

kesehatannya, keluarga atau masyarakat.'”

3. Konsep Perilaku

......

tersebut merespons, maka teori Skinner ini disebut teori “S-O-R” atau
Stimulus — Organisme — Respon.'®
4. Bentuk Perilaku

Dilihat dari bentuk respon terhadap stimulus ini. maka perilaku dapat
dibedakan menjadi dua yaitu :

a. Perilaku tertutup (Convert behavior)




Perilaku tertutup adalah respon seseorang terhadap stimulus dalam
bentuk terselubung atau tertutup (convert). Respon atau reaksi terhadap

stimulus ini masih terbatas pada perhatian. persepsi, pengetahuan,

\\ " » ,

dengan membersihkan tangan dan jari jemari dengan menggunakan air dan
sabun hingga l:nit:rstih.ﬁ Cuci tangan pakai sabun merupakan cara untuk
menghilangkan kotoran dan debu secara mekanis dari kedua tangan dengan air
‘dan sabun, mencuci tangan menggunakan sabun adalah cara yang sangat
sederhana, mudah. dan sangat berguna untuk mencegah berbagai penyakit
penyebab kematian, misalnya Diare dan ISPA yang sangat sering menjadi

penyebab kematian pada anak-anak.'

16




2. Waktu Harus Cuci Tangan

Waktu penting untuk melakukan cuci tangan ialah :

a, Sebelum:

‘e Menggunaan pembersih rumah tangga atau bahan kimia beracun.
e Menangani pakaian, tempat tidur, atau lap yang kotor.
e Menggunakan transportasi umum.
e Pergi belanja, terutama jika menggunakan keranjang belanja.
» Berjabat tangan.
¢ Menangani ternak.
¢. Sebelum dan sesudah

17




* Mempersiapkan makanan,
e Makan.

* Mengunjungi atau merawat seseorang yang sakit. Ini termasuk

sepatutnya untuk cuci tangan pakai sabun setelah berjabat tangan
maupun setelah mengunjungi seseorang yang sakit.'”
¢. Tangan akan bersih dan terbebas dari kuman apabila seseorang cuci
tangan dengan sabun sebelum dan sesudah melakukan suatu kegiatan
(Maryunani, 2017) dalam Amar (2019)."
4. Tujuan Cuci Tangan Pakai Sabun

a. Untuk menghilangkan mikroorganisme yang ada di tangan.

18




b. Untuk mencegah masuknya kuman kedalam tubuh.
c. Untuk mencegah terjadinya infeksi melalui tangan (“Depkes RIL.”
2009) seperti yang dikutip oleh Amar (2019)."
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menggunakan handuk kering atau tissue.”
6. Penyakit — Penyakit Yang Dapat Dicegah Dengan Cuci Tangan Pakai
Sabun
Menurut Kemenkes RI (2014) ada beberapa penyakit yang dapat dicegah
dengan cuci tangan pakai sabun, diantaranya :

a. Infeksi Saluran Pernapasan

19




Infeksi saluran pernapasan merupakan penyebab utama kematian
bagi anak-anak balita. Mencuci tangan menggunakan sabun dapat

mengurangi jumlah infeksi saluran pernapasan ini dengan dua langkah,

makan yang tidak dicuci terlebih dahulu atau terkontaminasi dengan
tempat makan yang kotor.*'
¢. Infeksi Cacing

Termasuk juga dalam infeksi mata dan penyakit kulit. Telah
dibuktikan oleh penelitian bahwa selain diare dan infeksi saluran

pernapasan, menggunakan sabun ketika mencuci tangan dapat

20
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mengurangi kejadian penyakit kulit; infeksi mata seperti trakoma. dan
cacingan khususnya untuk aseariasis dan trichuriasis.”

D. Kajian Integrasi Keislaman

sangat dimuliakan oleh Allah karena Allah akan mencintainya. Dan orang-
orang yang dicintai Allah karena memelihara kebersihan akan masuk surga.”
Adapun ayatnya sebagai berikut:

Ge Al domdy Gy o T
Terjemahnya
“Sesungguhnya Allah mencintai orang yang taubat dan mencintai orang-

orang vang menjaga kebersihan” (0S. Al-Bagarah: 222)

21




2. Konsep Menurut Hadits
Islam sangat memperhatikan masalah kebersihan diri terutama tangan.
Membasuh tangan juga ada didalam rukun berwudhu yang dilakukan minimal
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Faktor Predisposisi
(Predisposing factors)
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BAB 11T

KERANGKA KONSEP

A. Kerangka Konsep
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d. Hasil ukur
e Bak(5-9)
o Buruk (0-4)
2. Perilaku kebiasaan cuci tangan pakai sabun
Respon atau suatu tindakan masyarakat tentang kebiasaan cuci tangan
pakai sabun.

a. Cara ukur : Metode angket

24
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b. Alat ukur : Kuesioner
d. Hasil ukur:

* Baik (13-24)




BAB 1V

METODE PENELITIAN
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C. Populasi dan
1. Populasi
Populasi pada penelitian ini adalah semua masyarakat yang berada di
wilayah Kelurahan Lompo Riaja yaitu sebanyak 4436 penduduk.
2. Sampel
-a. Kriteria inklusi

1) Masyarakat yang bersedia dijadikan sampel penelitian.
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2) Masyarakat dengan tingkat pendidikan SMA, dan Perguruan Tinggi

(DI, S1) |

b. Kriteria eksklusi

...... a 12 sponden  dalam

penelitian ini di sesuaikan menjadi 100 orang, hal ini dilakukan untuk
mempermudah dalam pengolahan data.
E. Teknik Pengambilan Sampel
Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini adalah dengan teknik
purposive sampling, yaitu dimana peneliti memilih responden berdasarkan

kriteria-kriteria yang telah ditentukan oleh peneliti. Kriteria pemilihan sampel

yaitu dengan kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. Dalam bahasa sederhana

27
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purposive sampling merupakan salah satu teknik sampling non probability

sampling dimana peniliti menentukan sampel dengan pertimbangan tertentu

sesuai dengan persyaratan yang telah ditentukan oleh peneliti. 424

F. Pengumpulan Data

1. Jenis data

’f?o

%h | ',.T
RAAN VD

4. Prosedur pengumpulan data
Penelitian ini dilakukan dengan cara melakukan observasi langsung
kerumah warga. Dengan cara datanya diperoleh melalui lembar kuesioner
yang diberikan pada responden, setelah dijelaskan bagaimana cara
pengisiannya. Lembar pertanyaan yang dibagikan yaitu pertanyaan yang
menggali pengetahuan dan perilaku kebiasaan cuci tangan pakai sabun

pada masyarakat Kelurahan Lompo Riaja. Responden disini harus
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memenuhi kriteria seleksi pada kriteria sampel. jika telah memenuhi
kriteria sampel peniliti akan melakukan penelitian.

5. Alur penelitian

\\\\ u“ I ’ 'I////

\\\ ~ i\y o ////

Gambar 4.1 Alur penelitian
6. Teknik analisis data
Analisis penelitian ini menggunakan analisis univariat dan analisis
bivariat. Analisis univariat dilakukan terhadap penelitian deskriptif,
dengan menggunakan statistik deskriptif. Dimana analisis bivariat
digunakan untuk melihat hubungan dua variable. Kedua variable tersebut

merupakan variable pokok. yaitu variable independen dan variable

23

e ————




dependen. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan metode Chi-
square’ Yang dimana analisis ini menggunakan sistem komputerisasi

program Statistical Package for Social Sciences (SPSS). Interpretasi hasil

lembar persetujuan.

b. Pada informed consent perlu juga untuk dicantumkan bahwa data yang
diperoleh hanya akan digunakan untuk pengembangan ilmu.

¢. Responden mempunyai hak untuk meminta kepada peneliti bahwa
data yang diberikan harus dirahasiakan, untuk itu perlu adanya tanpa

nama (anonymity) dan rahasia (confidentiality).




BAB YV
HASIL PENELITIAN
A. Deskripsi Lokasi Penelitian

Penelitian ini dilakukan di KelufaharLompo Riaja, Kecamatan Tanete

Riaja, Kabupaten B: /

Sumber : Data primer 2020, diolah d‘q:ﬁgan mengglma__kﬁn. SPSS 25

Berdasarkan tabel 5.1 diatas diperoleh hasil bahwa dari 100

responden terdapat 40 responden (40,0%) yang berjenis kelamin laki-
laki, dan 60 responden (60.0%) yang berjenis kelamin perempuan.

2. Usia

Tabel 5.2 Distribusi Responden Berdasarkan Usia
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No I_.lsia .Iumla_h.(n) Persentase (%)

1 15 30 30.0%
2 16 31 31.0%
3. 19 9 9.0%
4. 20 8 8.0%
5
6
7

3. Tingkat Pendidikan

Tabel 5.3 Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Pendidikan

No Tingkat Pendidikan Jumlah (n) Persentase (%)

1. SMA 61 61.0

2, DIIL 4 4.0

3 S1 35 35.0
Total 100 100.0

Sumber : Data primer 2020, diolah dengan menggunakan SPSS 25
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Berdasarkan tabel 5.3 diatas, maka dapat diketahui bahwa dari 100

responden terdapat 61 responden (61,0%) dengan tingkat pendidikan

SMA, 4 responden (4,0%) dengan tingkat pendidikan DIII, dan 35

Tabel 5.5 Distribusi Frekuensi Perilaku Kebiasaan Cuci Tangan

Pakai Sabun
No Perilaku Frekuensi Persentase (%)
‘Baik 62 62.0
2. Buruk 38 38.0
Total 100 1000

Sumber : Data primer 2020, diolah dengan menggunakan SPSS 25
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Berdasarkan tabel 5.5 diatas, memmjukkan hasil bahwa dari 100
responden terdapat 62 responden (62,0%) yang memiliki perilaku yang
baik, dan 38 responden (38,0%) yang memiliki perilaku yang buruk.

C. Analisis Bivariat

.u Kebiasaan Cuci

responden (22.2%) dengan perilaku yang baik dan 28 responden (77.8%)
dengan perilaku yang buruk. Dari hasil uji statistik didapatkan nilai p value =
0,000 yang lebih kecil daripada 0.05. Hal tersebut menunjukkan bahwa ada
hubungan vang signifikan antara variabel peengetahuan dengan perilaku
kebiasaan cuci tangan pakai sabun pada Masyarakat Kelurahan Lompo Riaja.
Tangan merupakan organ tubuh yang sangat mudah untuk memindahkan

penyakit, diantaranya penyakit yang sangat mudah berpindah melalui tangan




adalah typhoid, disentri dan gastritis. Rasulullah SAW juga memerintahkan

umatnya untuk mencuci tangan.'’ Seperti yang diterangkan dalam hadist

berikut ini:
435 Jead M6 43 o 850 BN 1Y)

tva dia mencuei

Apaﬁifa salah. sal hangun' i '
ea ,/:»ig'\ M@b\
| “
b i \\ I

......
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BAB VI

PEMBAHASAN

A. Gambaran Pengetahuan Masyar elurahan Lompo Riaja Tentang

Kebiasaan Cuci Tangan | /

\{\\umn////

\ \ \A\Y

jumlah 32 (4 ngetahuan cukup dengan
jumlah 17 (21,8%), dan responden yang memiliki pengetahuan yang kurang
dengan jumlah 29 (37,2%).

Hal ini sejalan juga oleh penelitian Azam dkk (2016) tentang hubungan
tingkat pengetahuan, sikap terhadap perilaku cuci tangan pakai sabun (CTPS)
pada SMPN 1 Surakarta dan SMPN 6 Surakarta dimana responden yang
memiliki pengetahuan yang tinggi sebanyak 160 (53.0%) sedangkan

responden yang memiliki pengetahuan yang rendah sebanyak 140 (47.0%).
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B. Gambaran Perilaku Masyarakat Kelurahan Lompo Riaja Tentang
Kebiasaan Cuci Tangan Pakai Sabun

Perilaku merupakan hasil dari segala macam pengalaman serta interaksi

dengan air mengalir dapat menjadi langkah utama dalam menerapkan pola

hidup bersih dan sehat.'
Islam memerintahkan umatnya untuk hidup bersih, Allah SWT berfirman
dalam QS. Al-Baqarah ayat 222;
o el Londy 0 5 Sl T )
Terjemahnya :

“Sesungguhnva Allah mencintai orang yang taubat dan mencintai orang-
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orang yang menjaga kebersihan " (OS. Al-Bagarah: 222)

Dari ayat diatas dijelaskan bahwa orang yang mau bertaubat dan orang-

menggunakan sabun termasuk sebagai salah satu upaya dalam pencegahan

penyakit.”
Pentingnya membudayakan mencuci tangan dengan menggunakan sabun

secara baik serta benar juga didukung oleh World Health Organization (WHO)
perihal ini dapat dilihat dengan diperingatinya hari cuci tangan dengan sabun

sedunia setiap tanggal 15 Oktober."'




Dari hasil analisis berdasarkan tabel 5.6 didapatkan nilai p value = 0,000

vang lebih kecil daripada 0,05. Hal tersebut menunjukkan bahwa ada

kebiasaan cuci tangan pakai sabur

, 2

A
?ﬂ\.

L\ Ry =L

pengetahuan dengan tindakan cuci tangan dengan nilai p value scbesar 0,009,
dimana menunjukkan nilai signifikansi kurang dari 0,05 (sig<0.05).

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Kartika,

M dkk (2016) dimana tidak ada hubungan antara sikap responden dengan
perilaku cuci tangan pakai sabun.
Perbedaan hasil penelitian ini kemungkinan disebabkan oleh perbedaan

pada latar belakang pendidikan sampel. Dimana pada penelitian yang
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dilakukan oleh Pauzan dkk (2017) menggunakan sampel siswa SD sedangkan
penelitian yang dilakukan oleh Azam dkk (2016) menggunakan sampel siswa
SMP, dan penelitian ini sendiri mengambil sampel dengan tingkat pendidikan
SMA, DII1, dan S1.
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1. Bagi Masyarakat
Diharapkan kepada masyarakat agar dapat menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat.
2. Bagi Peneliti Selanjutnya
Hasil penelitian ini dapat diteruskan oleh peneliti lain dengan

‘menambah jumlah sampel dan variabel penelitian.
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Lampiran 1
PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Menyatakan bersedia menjadi r. an yang dilakukan oleh :




Lampiran 2
KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PENGETAHUAN DENGAN PERILAKU
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A. Identitas Diri Responden

I. Nama

. Jenis Kelamin : [[] Perempuan [ ] Laki - Laki

i\\\ 11{:!5,/1[1
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8. | Apabila tidak mencuci tangan pakai sabun dapat
menyebabkan cacingan

9. | Setelah mencuci tangan kita tidak perlu mengeringkan
tangan dengan kain lap kering/tissue




C. Perilaku Cuci Tangan

No. Pernyataan S KK TP
1. | Saya mencuci tangan memakai sabun sebelum
2. | Saya mencuci tangan mema lah
3 | Saya mencuci

buang air be
4. | Saya tida

sete
5. =
6. v
i
8.

0
)
\J
\J
Ak, " )




Lampiran 3

Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas
A. Pengetahuan

Pertanyaan

Perl




B. Perilaku Kebiasaan Cuci Tangan

Pertanyaan | r-hitung r-tabel p-value | Keterangan
Perl 0.793 036 0.000 | Signifikan
Per2 0.762 0.000 Signifikan
Per3 0.6 Signifikan
Perd / ignifikan
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Lampiran 4

REKAPITULASI DATA HASIL PENELITIAN PADA MASYARAKAT
KELURAHAN LOMPO RIAJA

Data Umum Responden

15 Rasid . | 22 DIl
16 Nandito L 16  SMA
17 Mastang ‘ L 23 Sl
18  Vitra Amanda P 16 SMA
19  Sindi P 16 SMA

20 A. Adam Pramana L 16 SMA

21 Nurmelinda P 19 S
22 Lilis Yuanda 1T ¥ | 7% SMA




51 M. Yudi Al- Figran 16  SMA

52 Rifki Andrian




- 53 Sarlina

P
54 Ulfiana P 20 DIl
55  Najma Juliana | '
56 Mutiara. S AP 16 SMA




15
15
15

,E ww\

86  Nabila Salwa Islami

87  Fathir Ridwan

=
84 Hastina
85  Ahmad Salihu Asmara




Lampiran 5§

Baik

Baik

Baik

Baik

Buruk

TOTAL | KET

7

P8 | P9

P7

P2 | P3| P4 | P5 | P6

NO | P1

Tabel Pengetahuan Responden

10

Baik

Baik
Buruk
Buruk
Buruk

Baik

Baik

Buruk

Baik

Baik
Baik

Baik

Baik

1
12
13
14
15
16







Baik
Baik
Buruk
Baik
Buruk
Buruk

Baik

Baik

4

57
58
59

61

62
63

65

68
| 69

Buruk
Buruk
Baik
Buruk
Baik
Buruk
Buruk
Buruk
Buruk

Buruk

Baik

4

70
71

72

73

74
75

76

77

78

79
80
81

82

85
86




Buruk
Buruk

Buruk
Buruk
Buruk

Buruk
Buruk

4

4

4

95

98

100
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Baik

Baik

Baik

Baik

Baik
Baik

AN
A

20
16
18
18
19
18
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51

52
53
54
55
56
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Lampiran 7

Hasil Analisis Univariat
Frequencies
Jenis
F Valid Percent Cumulative
Pearcent
Laki-taki 40.0 40.0
Valid Perem N 100.0
i
N\ <
<4 A )
Valid N 0
° ) L
e
| 50 | . 89.0
N 100.0
L)
T
\J
4 A N\
mulative
: Percent
SMA 61 61.0 81.0 61.0
Valid DIl 4 4.0 4.0 850
s1 35 35.0 350 100.0
Total 100 100.0 100.0
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Lampiran 8
Hasil Analisis Bivariat
Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percar N Percent N Percent
Pengetahuan Masyarakat* '
Perilaku Kebiasaan Cucl Tangar 100 100.0% 3] 0.0% 100 100.0%
L Masyarakat
Pengatahuan Masyarakat * Perilaku Kebiasaan Cuci Tangan Masyarakal Crosstabulation
Perilaku Kebiasaan Cud Total
Tangan Masyarakat
Baik Buruk
Count 54 10 B4
Baik Expected Count 367 24.3 &54.0
Pengetahuan % within Pengetahuan Masyarakat 84.4%, 15.6% 100,0%
Masyarakat Count 8 28 36
Buruk Expected Count 223 13T aso
& within Pengetahuan Masyarakat 22.2% T7.8% 100.0%
Couint 62 38 100
Total Expected Count 62.0 38.0 100.0
% within Pengelahuan Masyarakat B2.0% 38.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. {1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 37. 777" 1 000
Continuity Correction” 35.185 1 000
Likelihood Ratio 38,1989 1 000
Fisher's Exact Test 0040 000
Linear-by-Linear Association 37.399 1 000
N of Valid Cases 100




a. 0 cells (0.0%) have e:ped;eﬂ count less than 5. The minimum expected count is 13.68.
b. Computed only for a 2x2 table

Odds Ratio for Pengetahuan
Masyarakat (Baik / Buruk)
For cohort Peraku Ketiasaan
Tmn_ﬂﬂjﬁmat = Baik




Lampiran 9

Surat Permohonan Izin Penelitian

! 21663, Fan (B4237) 20410
ih G K Pos 90711

Blermeknan drsasnparis untuk dimak i dan dspergunakan

an Kepaln Dinns,
Kahid, Penyelengearaan Pelasunan
Perisbnan,
i

Panghi : Wia
NIP, 19720910 199883 1 008

TEMBUSAN : disasnpiaikan Kepada Yib

1. Bupa Harmu (Sebagai Laporun);

2. Kepala Bapedda Kb, Gamy;

3. Comunt Tanete Riagn Kah. Namy

4, Ketua LPIN Universitas Mubammndiyal Makaasor

3. Miahasiswn yang bersangkisim,

6. Pertinggal




Lampiran i_[l

Surat Telah Melakukan Penelitian
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Lampiran 11
Hasil Uji Turnitin
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