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Abstract

Sanitasi yang buruk masih menjadi penyebab utama terjadinya berbagai penyakit
menular di wilayah pedesaan. Banyak masyarakat belum memahami hubungan antara
perilaku buang air besar sembarangan dengan penyebaran penyakit, terutama akibat
rendahnya kesadaran akan pentingnya penggunaan jamban yang layak dan sehat.
Untuk mengatasi hal ini, dilakukan kegiatan sosialisasi yang bertujuan meningkatkan
pemahaman masyarakat tentang sanitasi dan pentingnya perilaku hidup bersih dan
sehat. Kegiatan ini diikuti oleh 30 peserta yang terdiri dari kepala keluarga, ibu rumah
tangga, remaja, dan tokoh masyarakat. Materi disampaikan melalui ceramah interaktif
dan diskusi kelompok. Evaluasi dilakukan menggunakan pre-test dan post-test guna
mengukur perubahan pengetahuan. Sebelum sosialisasi, hanya 33% peserta memiliki
pemahaman yang cukup baik terkait sanitasi dan penularan penyakit. Setelah kegiatan,
87% peserta mampu menjawab dengan benar pertanyaan mengenai fungsi jamban dan
bahaya buang air besar sembarangan. Selain itu, sebanyak 70% peserta menyatakan
kesediaan untuk menggunakan atau membangun jamban sehat. Hasil ini menunjukkan
bahwa edukasi komunitas efektif dalam meningkatkan kesadaran dan komitmen
masyarakat terhadap perilaku hidup bersih. Pelatihan lanjutan tentang pembuatan
jamban sederhana dari bahan lokal sangat dianjurkan untuk keberlanjutan perubahan
perilaku.

Keywords: sanitasi lingkungan, sosialisasi, jamban, perilaku sehat, penyakit menular TBC
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Penyakit menular masih menjadi tantangan kesehatan masyarakat yang signifikan di
berbagai wilayah, terutama di negara berkembang seperti Indonesia. Penyakit-
penyakit ini umumnya ditularkan melalui agen infeksius yang tersebar akibat sanitasi
lingkungan yang buruk, kualitas air yang tidak layak konsumsi, serta rendahnya
kebiasaan hidup bersih dan sehat. Menurut data dari World Health Organization
(WHO), sekitar 60% dari penyakit menular berhubungan erat dengan kondisi
lingkungan yang tidak higienis, termasuk air tercemar dan praktik kebersihan pribadi
yang tidak memadai (WHO, 2022). Salah satu indikator buruknya sanitasi adalah
masih tingginya angka buang air besar sembarangan (BABS), baik di sungai, kebun,
maupun area terbuka lainnya.

Keberadaan jamban sehat atau dalam istilah lokal di Aceh dikenal sebagai jambar,
merupakan fasilitas sanitasi dasar yang sangat penting dalam upaya pencegahan
penyakit berbasis air (waterborne diseases). Penggunaan jamban yang layak berperan
penting dalam menjaga kualitas lingkungan dan mencegah penyebaran kuman dari
feses manusia ke manusia lainnya. Namun demikian, masih banyak rumah tangga,
terutama di pedesaan, yang belum memiliki jamban sehat. Berdasarkan data Riset
Kesehatan Dasar (Riskesdas), sebanyak 8,2% rumah tangga di Indonesia belum
memiliki akses terhadap jamban sehat (Kementerian Kesehatan RI, 2018). Rendahnya
kepemilikan jamban ini disebabkan oleh berbagai faktor, antara lain keterbatasan
ekonomi, kurangnya pengetahuan tentang pentingnya sanitasi, serta pengaruh budaya
atau kebiasaan yang telah terbentuk secara turun-temurun (Susanti, 2020).

Melihat pentingnya peran jamban dalam menjaga kesehatan masyarakat, upaya
sosialisasi dan edukasi menjadi hal yang sangat krusial. Strategi pendekatan yang
dinilai efektif dalam mengubah perilaku masyarakat adalah melalui metode ceramah
interaktif. Berbeda dengan ceramah konvensional yang bersifat satu arah, ceramah
interaktif merupakan bentuk penyuluhan yang memungkinkan adanya komunikasi
dua arah antara pemateri dan peserta. Dalam metode ini, peserta didorong untuk aktif
berdiskusi, mengajukan pertanyaan, serta berbagi pengalaman pribadi yang berkaitan



dengan materi yang disampaikan. Hal ini sejalan dengan pendekatan pembelajaran
konstruktivistik yang menekankan pentingnya keterlibatan aktif individu dalam
proses membangun pengetahuan (Vygotsky, 1978; Nurhadi, 2004).

Dalam konteks promosi penggunaan jamban sehat, pendekatan ceramah interaktif
dapat menggali secara lebih mendalam kendala yang dihadapi masyarakat, seperti
hambatan ekonomi, ketersediaan lahan, atau persepsi sosial tertentu. Melalui diskusi
yang terbuka, solusi yang diberikan pun menjadi lebih kontekstual dan dapat diterima
oleh masyarakat. Penelitian Wulandari dan Harimurti (2022) menunjukkan bahwa
metode ceramah interaktif mampu meningkatkan pemahaman peserta secara
signifikan, yakni sebesar 40%, terutama dalam topik-topik yang berkaitan dengan
sanitasi lingkungan.

Lebih dari itu, pendekatan ini juga menciptakan suasana edukasi yang partisipatif dan
membangun rasa kepemilikan (sense of ownership) terhadap perubahan perilaku.
Ketika masyarakat merasa dilibatkan dan aspirasinya didengar, maka motivasi untuk
berperilaku hidup bersih dan sehat pun meningkat. Hal ini sesuai dengan konsep
pemberdayaan masyarakat (community empowerment), yang menekankan bahwa
keberhasilan suatu program kesehatan sangat bergantung pada keterlibatan aktif
masyarakat sebagai subjek perubahan (Notoatmodjo, 2012).

Dengan demikian, artikel ini akan membahas pentingnya pemanfaatan jamban sehat
sebagai sarana pencegahan penyakit menular, serta menyoroti efektivitas pendekatan
ceramah interaktif sebagai metode edukasi dalam meningkatkan kesadaran dan
perubahan perilaku masyarakat terhadap pentingnya sanitasi lingkungan.

B. RUMUSAN PENELITIAN

Bagaimana Implementasi Pendidikan Inklusif Di Sekolah Dasar Negeri 53 Banda
Aceh?

C. TUJUAN PENELITIAN

Untuk mengetahui Implementasi Pendidikan Inklusif Di Sekolah Dasar Negeri 53
Banda Aceh.



BAB Il
KAJIAN PUSTAKA

TB Paru merupakan masalah utama kesehatan dunia, secara global tahun 2016
terdapat 10,4 juta kasus insiden TB yang setara dengan 120 kasus per 100.000
penduduk (Kementrian Kesehatan RI, 2018). Sebagian besar estimasi TB terjadi di
kawasan Asia tenggara dan pasifik barat dengan 62% kasus baru, diikuti Afrika
sebanyak 25% kasus baru. Delapan negara menyumbang dua pertiga dari kasus TB
baru yaitu India, Cina, Indonesia, Flipina, Pakistan, Nigeria, Bangladesh, dan Afrika
selatan (Global Tuberkulosis Report, 2017). TB Paru adalah penyakit menular dan
merupakan salah satu penyebab utama kematian di Indonesia, yaitu sekitar 35 per
100.000 penduduk atau sekitar 93.000 orang meninggal akibat TB Paru pada tahun
2018 (WHO, 2019), lebih dari satu tahun 26.000 pasien HIV dinyatakan positif TB.
Diperkirakan ada 10,4 juta

Tingginya jumlah penderita TB Paru dipengaruhi oleh banyak faktor, selain karena
kondisi rumah dengan lingkungan yang padat, sempit, kotor, kamar tidur dan vetilasi
tidak memenuhi syarat (Wardhani, 2016), dan adanya faktor risiko yang turut
menyumbang peningkatan jumlah TB Paru yaitu perilaku merokok, malnutrisi,
penyakit Diabetes Millitus (DM) dan konsumsim alkohol (WHO, 2019a), juga karena
sifat penyakit yang mudah sekali menularkan pada orang lain. TB Paru merupakan
penyakit menular langsung yang disebabkan oleh Mycobacterium Tuberculosis (M.
Tuberculosis).

Edukasi kesehatan/promosi kesehatan/ pendidikan kesehatan merupakan cabang dari
ilmu kesehatan yang mempunyai dua sisi, yakni sisi ilmu dan sisi seni. Dilihat dari
sisi seni, yakni aplikasi edukasi kesehatan merupakan penunjang bagi program-
program kesehatan lain. Ini artinya bahwa setiap program kesehatan yang telah ada
misalnya pemberantasan penyakit menular/tidak menular, program perbaikan gizi,
perbaikan sanitasi lingkungan, upaya kesehatan ibu dan anak, program pelayanan
kesehatan dan lain sebagainya sangat perlu ditunjang serta didukung oleh adanya
promosi kesehatan (Syafrudin, 2015)



BAB 111

METODE PENELITIAN

Kegiatan ini menggunakan metode ceramah interaktif yang dipadukan dengan
diskusi partisipatif dan demonstrasi langsung. Narasumber menyampaikan materi
tentang pentingnya penggunaan jamban sehat untuk mencegah penyakit menular,
dilanjutkan dengan sesi tanya jawab, berbagi pengalaman, serta praktik langsung
penggunaan jamban yang benar dan higienis. Metode ini dipilih untuk mendorong
komunikasi dua arah yang efektif, meningkatkan pemahaman peserta, serta
membangun kesadaran dan motivasi dalam menerapkan perilaku hidup bersih dan
sehat (PHBS). Jumlah responden dalam kegiatan ini sebanyak 30 orang yang
terdiri dari masyarakat satu desa di Kabupaten Aceh Barat Daya sebagai peserta

sosialisasi.



BAB IV
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Kegiatan sosialisasi penggunaan jambar untuk mencegah penyakit menular
dilaksanakan di salah satu desa di Kabupaten Aceh Barat Daya, Provinsi Aceh.
Wilayah ini dipilih berdasarkan data dari puskesmas setempat yang menunjukkan
bahwa masih terdapat rumah tangga yang melakukan buang air besar sembarangan
(BABS), serta angka kejadian diare yang cukup tinggi pada balita dan anak-anak

selama tiga bulan terakhir..

Tabel 1 Tabel 1.1 Distribusi Karakteristik Responden

Variabel f %
Umur
17-25 5 16,6
26-35 15 50
36-45 10 33,3
Total 30 100
Jenis Kelamin
Laki-Laki 8 26,6
Perempuan 22 73,3
Total 30 100
Pendidikan
S1 5 16,6
SMA 13 43,3
SMP 8 26,6
SD 4 13,3
Total 30 100
Pekerjaan
PNS 4 13,3
Wiraswasta 3 10
Petani/Nelayan 7 23,3
IRT 13 43,3
Lain-Lian 3 10
Total 30 100

Bardasarkan Tabel 1.1 Jumlah total responden dalam kegiatan ini adalah
sebanyak 30 orang. Berdasarkan data usia, sebagian besar responden berada pada
rentang usia 26-35 tahun, yaitu sebanyak 15 orang (50%). Responden yang berusia
36-45 tahun berjumlah 10 orang (33,3%), dan sisanya berada pada usia 17-25 tahun



sebanyak 5 orang (16,6%). Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas peserta berasal

dari kelompok usia produktif.

Dari segi jenis kelamin, mayoritas peserta adalah perempuan sebanyak 22 orang
(73,3%), sedangkan laki-laki hanya berjumlah 8 orang (26,6%). Ini menunjukkan
bahwa partisipasi perempuan dalam kegiatan sosialisasi ini sangat dominan, yang
kemungkinan besar berkaitan dengan peran mereka dalam pengelolaan sanitasi

rumah tangga.

Dalam hal tingkat pendidikan, responden terbagi ke dalam beberapa jenjang.
Sebanyak 13 orang (43,3%) adalah lulusan SMA, 8 orang (26,6%) berpendidikan
SMP, 5 orang (16,6%) memiliki gelar Sarjana (S1), dan 4 orang (13,3%) hanya
menamatkan pendidikan dasar (SD). Komposisi ini memperlihatkan keberagaman

tingkat pendidikan di antara peserta, dengan dominasi lulusan menengah atas.

Untuk pekerjaan, mayoritas responden adalah Ibu Rumah Tangga (IRT) sebanyak
13 orang (43,3%). Sebanyak 7 orang (23,3%) bekerja sebagai petani atau nelayan, 4
orang (13,3%) adalah Pegawai Negeri Sipil (PNS), 3 orang (10%) bekerja sebagai
wiraswasta, dan 3 orang lainnya (10%) memiliki pekerjaan lain yang tidak
dijelaskan secara spesifik. Kondisi ini menunjukkan bahwa sebagian besar
responden berasal dari kalangan non-formal dan rumah tangga, yang sangat

relevan dengan materi sosialisasi mengenai perilaku hidup bersih dan sehat.

Tabel 1.2 Hasil Pre-test dan Post-test pada responden

Aspek yang Dinilai Hasil Pre-test (%0) Hasil Post-test (%0)

Pemahaman tentang hubungan sanitasi

. 33% 87%
dan penularan penyakit
Pemahaman bahaya buang air besar Mayoritas belum paham 87% paham
sembarangan
!(omltmen membangun/menggunakan Tidak teridentifikasi >70% peserta berkomitmen
jamban
Usulan pelatihan lanjutan Tidak ada Beberapa peserta

mengusulkan




PEMBAHASAN

Kegiatan sosialisasi diikuti oleh 30 peserta yang terdiri dari kepala keluarga,
ibu rumah tangga, remaja, dan tokoh masyarakat. Seluruh peserta mengikuti
kegiatan dari awal hingga akhir dengan antusiasme yang tinggi. Sebelum sosialisasi,
dilakukan pre-test untuk mengukur pengetahuan peserta terkait sanitasi, bahaya
penyakit menular, dan pentingnya penggunaan jamban. Hasil pre-test menunjukkan
bahwa hanya 33% peserta yang memiliki pemahaman cukup baik tentang hubungan
antara sanitasi dan penularan penyakit. Sebagian besar peserta masih menganggap
bahwa buang air di sungai atau kebun adalah hal yang wajar dan sudah menjadi
kebiasaan turun-temurun.

Setelah penyampaian materi melalui metode ceramah interaktif dan diskusi
kelompok, dilakukan post-test yang menunjukkan peningkatan signifikan. Sebanyak
87% peserta mampu menjawab dengan benar pertanyaan mengenai fungsi jamban,
cara mencegah kontaminasi lingkungan, dan bahaya buang air besar sembarangan.
Selain itu, lebih dari 70% peserta menyatakan komitmen untuk membangun atau
menggunakan jamban bersama yang tersedia di desa. Beberapa peserta juga
mengusulkan agar diadakan pelatihan lanjutan mengenai cara membuat jamban
sederhana dari bahan lokal yang murah.

Selama diskusi, beberapa kendala utama yang diungkapkan masyarakat
antara lain:

* Ketidakmampuan finansial untuk membangun jamban pribadi

* Minimnya akses terhadap air bersih

* Kurangnya informasi tentang cara membuat jamban sehat

* Anggapan bahwa buang air di kebun tidak berbahaya karena “tidak
mencemari rumah”

Namun, melalui pendekatan interaktif, pemateri berhasil membongkar mitos-
mitos tersebut dengan menjelaskan bahwa mikroorganisme dari tinja dapat terbawa

air hujan ke sumber air bersih dan mencemari lingkungan sekitar (Wulandari &



Harimurti, 2022). Metode ceramah interaktif terbukti efektif karena peserta merasa
lebih bebas untuk berbicara, bertanya, dan menyampaikan pendapat tanpa takut
dinilai salah.

Hasil kegiatan ini sejalan dengan berbagai studi yang menyatakan bahwa
pendekatan edukasi berbasis partisipatif, seperti ceramah interaktif, lebih efektif
dibandingkan pendekatan satu arah dalam meningkatkan pengetahuan dan
kesadaran masyarakat, khususnya dalam isu sanitasi dan kesehatan lingkungan
(Notoatmodjo, 2012). Di wilayah Aceh sendiri, rendahnya akses terhadap sanitasi
layak masih menjadi persoalan serius. Data dari Dinas Kesehatan Provinsi Aceh
menyebutkan bahwa pada tahun 2023, terdapat sekitar 7,4% rumah tangga di Aceh
yang belum memiliki akses ke jamban sehat (Dinkes Aceh, 2023).

Dalam konteks sosial budaya Aceh, pendekatan yang bersifat komunikatif dan
menghargai partisipasi masyarakat sangat penting. Masyarakat Aceh cenderung
memiliki struktur sosial yang kuat, di mana keputusan kolektif dalam komunitas
sering kali lebih dihargai daripada instruksi individual dari pihak luar. Oleh karena
itu, melibatkan tokoh masyarakat, imam meunasah, dan kader kesehatan lokal
dalam kegiatan ceramah interaktif turut memperkuat penerimaan materi yang
disampaikan (Munira et al., 2022).

Salah satu keberhasilan utama dari metode ceramah interaktif adalah
terciptanya perubahan sikap. Ketika peserta tidak hanya mendengar tetapi juga
diajak berdiskusi dan memberi pendapat, mereka merasa lebih dihargai dan
terdorong untuk mengambil tindakan nyata. Hal ini sesuai dengan teori perubahan
perilaku Health Belief Model (HBM), yang menyatakan bahwa persepsi individu
terhadap kerentanan dan manfaat dari suatu tindakan sangat memengaruhi
keputusan mereka untuk berubah (Rosenstock, 1974).

Kegiatan ini juga menunjukkan bahwa pengetahuan masyarakat bukanlah
satu-satunya faktor penghambat perilaku sehat. Faktor ekonomi dan infrastruktur
turut berperan besar. Meskipun peserta memiliki keinginan untuk membangun
jamban, beberapa di antaranya terkendala biaya dan akses air bersih. Oleh karena

itu, rekomendasi dari kegiatan ini adalah perlunya kolaborasi lintas sektor



pemerintah desa, puskesmas, dan dinas kesehatan untuk menyediakan bantuan

bahan bangunan dan pelatihan pembangunan jamban murah.

Gambal 1 PROSES PENYAMPAIAN INFORMASI

T — 3 - e q
Ve

EMICUAN [AMBAN SEHAT
LAYANR mnanan Hidup Selamanya”

MA-CUMA DOMPET DHUAFA ACEX
4 tog Kes, Motasik Kab. Acsbiesar
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BAB V
PENUTUP

Kegiatan sosialisasi penggunaan jambar (jamban sehat) dengan metode
ceramah interaktif terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan, kesadaran,
dan sikap masyarakat terhadap pentingnya sanitasi dalam pencegahan penyakit
menular. Hasil pre-test dan post-test menunjukkan adanya peningkatan signifikan
dalam pemahaman peserta mengenai bahaya buang air besar sembarangan dan
manfaat penggunaan jamban. Melalui pendekatan interaktif, masyarakat tidak
hanya menerima informasi secara pasif, tetapi juga terlibat aktif dalam diskusi,
mengemukakan hambatan yang dihadapi, dan bersama-sama mencari solusi yang
sesuai dengan kondisi lokal.

Selain meningkatkan pengetahuan, kegiatan ini juga memunculkan inisiatif
kolektif masyarakat untuk membangun jamban bersama, yang menunjukkan
adanya perubahan perilaku positif pasca sosialisasi. Pendekatan yang komunikatif,
menghargai kearifan lokal, serta melibatkan tokoh masyarakat sangat penting
untuk keberhasilan intervensi kesehatan di wilayah seperti Aceh, di mana struktur
sosial dan budaya sangat memengaruhi penerimaan program.

Dengan demikian, metode ceramah interaktif dapat direkomendasikan sebagai
strategi promosi kesehatan yang efektif, khususnya dalam edukasi tentang perilaku
hidup bersih dan sehat di komunitas yang masih memiliki keterbatasan akses
terhadap sanitasi dasar.
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