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ABSTRAK 

 

IDENTIFIKASI INFEKSI Soil Transdmitted Helminths (STH) PADA 

BALITA STUNTING DI DESA SUMBERMULYO  

KECAMATAN JOGOROTO KABUPATEN JOMBANG 

 

Oleh:  

Desi Permata Sari 

 

Stunting merupakan masalah yang sering terjadi di Negara berkembang. 

Faktor-faktor yang menjadi balita stunting antara lain bisa terjadi karena infeksi 

kecacingan, keadaan ekonomi, dan kurangnya pengetahuan gizi. Berdasarkan data 

posyandu  di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang 

banyak balita yang mengidap stunting Penelitian ini bertujuan untuk 

mengidetifikasi infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) pada balita stunting di 

Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang.  
Jenis penelitian yang digunakan yaitu penelitian deskriptif. Populasi 

penelitian adalah balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto 

Kabupaten Jombang. Sampel yang digunakan penelitian ini sebanyak 10 sampel 

diperoleh dengan menggunakan teknik purposive sampling. Identifikasi infeksi 

Soil Transmitted Helminths (STH) menggunakan metode natif (direct.slide) 

dengan pemeriksaan mikroskopis. Data diolah menggunakan coding dan 

tabulating.  

Hasil penelitian sampel feses balita stunting dari 10 sampel didapatkan 

sebanyak 5 (50%) sampel positif yang ditemukan adanya infeksi Soil 

Transdmitted Helminths (STH) dan 5 (50%) sampel negatif tidak ditemukan 

infeksi Soil Transdmitted Helminths (STH). Berdasarkan penelitian yang telah 

dilakukan, setengah sampel terdapat infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) 

pada balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang. Diharapkan bagi ibu balita lebih memperhatikan kebersihan lingkungan, 

menerapkan cara hidup bersih dan sehat untuk mencegah infeksi kecacingan serta 

mencukupi gizi balitanya agar tidak terjadi stunting. 
 

Kata kunci : infeksi Soil Transdmitted Helminths, Balita Stunting, feses. 
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ABSTRACT 
 

DENTIFICATION OF Soil Transmitted Helminths (STH) INFECTION IN 

STUNTING Toddlers in SUMBERMULYO VILLAGE 

JOGOROTO DISTRICT, JOMBANG REGENCY 

 

By: 

Desi Permata Sari 

 

Stunting is a problem that often occurs in developing countries. Factors 

that can caused stunting to toddlers include worm infection, economic conditions, 

and lack of nutritional knowledge. Based on posyandu data in Sumbermulyo 

Village, Jogoroto District, Jombang Regency, many toddlers suffer from stunting. 

This study aims to identify Soil Transmitted Helminths (STH) infection in stunted 

toddlers in Sumbermulyo Village, Jogoroto District, Jombang Regency. 

The type of research used is descriptive research. The research population 

is stunting toddlers in Sumbermulyo Village, Jogoroto District, Jombang Regency. 

The sample used in this study was 10 samples obtained using purposive sampling 

technique. Identification of Soil Transmitted Helminths (STH) infection using the 

native method (direct.slide) with microscopic examination. The data is processed 

using coding and tabulating. 

The results of the study of feases samples for stunting toddlers from 10 

samples obtained as many as 5 (50%) positive samples found to have Soil 

Transmitted Helminths (STH) infection and 5 (50%) negative samples did not find 

Soil Transdmitted Helminths (STH) infection. Based on the research that has been 

done, half of the samples have Soil Transmitted Helminths (STH) infection in 

stunted toddlers in Sumbermulyo Village, Jogoroto District, Jombang Regency. It 

is hoped that mothers of toddlers pay more attention to environmental hygiene, 

apply clean and healthy ways of life to prevent helminth infections and provide 

adequate nutrition for their toddlers so that stunting does not occur. 

 

Key words : Soil Transmitted Helminths infection, Stunting Toddler, feces. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Usia balita merupakan usia dimana proses pertumbuhan dan 

perkembangan berjalan sangat pesat, namun pada kelompok usia ini juga 

rentan mengalami berbagai infeksi dan masalah gizi. Infeksi cacing adalah 

salah satu penyakit infeksi yang sering terjadi pada negara berkembang dan 

pada kelompok umur balita. Penyakit kecacingan mampu mempengaruhi 

kesehatan dan produktivitas penderita sehingga mengakibatkan penurunan 

status gizi, kecerdasan dan produktivitas kerja, kecacingan juga dapat 

menurunkan imunitas tubuh sehingga mudah terinfeksi penyakit lain. 

Dampak yang terjadi  jika balita terus menerus terinfeksi cacing salah 

satunya adalah stunting (Annida et al., 2019). 

World Health Organization (WHO) pada tahun 2016 melaporkan, 

jenis Soil Transmitted Helminths (STH) yang paling sering menginfeksi 

manusia adalah Ascaris lumbricoides (Cacing gelang) sekitar 807 juta, 

Trichuris trichiura (cacing cambuk) sekitar 604 juta, dan Necator 

americanus atau Ancylostoma duodenale (cacing tambang) sekitar 576 juta 

manusia di seluruh dunia (Hardianti et al., 2018). Prevalensi infeksi 

pertumbuhan Soil Transmitted Helminths (STH) di Indonesia pada 

umumnya masih tinggi, terutama pada penduduk dengan sanitasi yang 

buruk, dengan data yang bervariasi 2,5% - 62% dan intensitas tertinggi 

didapatkan dikalangan anak presekolah (Tapiheru, 2021).  

Dampak yang terjadi jika balita terinfeksi cacing maka dapat 
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kekurangan gizi, gangguan pertumbuhan (stunting). Prevalensi balita 

stunting di Indonesia dari 34 provinsi hanya ada 2 provinsi yang berada di 

bawah batasan WHO, yakni Yogyakarta (19,8%) dan Bali (19,1%). Provinsi 

lainnya memiliki kasus dominan tinggi dan sangat tinggi sekitar 30% hingga 

40% (Elba, 2021). Berdasarkan hasil survey yang di lakukan balita yang 

memliki status stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto 

Kabupaten Jombang yakni sebanyak 86 balita, hal ini di sebabkan karena di 

Desa tersebut memiliki  sanitasi lingkungan yang buruk dan kurangnya 

perhatian terhadap anak. 

Soil Transmitted Helminths (STH) merupakan nematoda usus yang 

dalam siklus hidupnya memerlukan tanah sebagai proses pertumbuhan. 

Kelompok nematoda yang dkategorikan Soil Transmitted Helminths (STH)  

adalah cacing gelang (Ascaris lumbricoides), cacing cambuk (Trichuris 

trichiura) dan cacing tambang (Necator americanus atau Ancylostoma 

duodenale) (Susilowati & Quyumi, 2019). Proses penularan Cacing  masuk 

kedalam tubuh manusia yaitu dengan berkontak langsung antar kulit dengan 

tanah atau air kotor yang terkontaminasi oleh cacing Soil Transmitted 

Helminths (STH), hal tersebut sangat membahayakan terutama bagi balita 

yang berada pada periode masa pertumbuhan. Pada beberapa kasus dapat 

menyebabkan kematian pada anak dikarenakan terlalu banyak cacing di 

dalam tubuh, sehingga cacing merusak organ tubuh lain seperti paru – paru 

dan lainnya (Devi Astuti et al., 2019). 

Beberapa faktor yang dapat mempengaruhi terjadinya infeksi 

kecacingan, salah satunya adalah kurangnya pengetahuan tentang (PHBS) 
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dan sanitasi lingkungan yang buruk. Perilaku yang dimaksud ialah tentang 

perilaku anak-anak yang sering tidak mencuci tangan sebelum makan dan 

setelah buang air besar, tidak menjaga kebersihan kuku, tidak buang air 

besar di WC, sehingga kotoran yang terkontaminasi telur cacing Soil 

Transmitted Helminths (STH) mencemari tanah (Sigalingging et al., 2019). 

Solusi terhadap pencegahan infeksi kecacingan pada balita dengan 

menerapkan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) yaitu dengan mencuci 

tangan menggunakan sabun sebelum makan, rutin menggunting kuku, 

menggunakan alas kaki ketika keluar rumah, menggunakan air bersih untuk 

kebutuhan rumah tangga, menjaga kebersihan makanan, dan menggunakan 

jamban yang sehat (Sigalingging et al., 2019). 

Berdasarkan uraian di atas penulis tertarik mengangkat judul 

tentang “identifikasi infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) pada balita 

stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang”. 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah terdapat infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) pada 

balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang? 

1.3 Tujuan Penelitian 

Untuk mengidetifikasi infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) 

pada balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Menambah wawasan dan ilmu pengetahuan dibidang parasitologi 

tentang kecacingan khususnya mengenai cacing Soil Transmitted 

Helminths (STH) pada balita stunting. 

1.4.2  Manfaat Praktis 

Menjadikan acuan dalam melaksanakan penelitian selanjutnya 

dibidang parasitologi tentang identifikasi cacing Soil Transmitted 

Helminths (STH) khususnya cacing gelang (Ascaris lumbricoides), cacing 

cambuk (Trichuris trichiura) dan cacing tambang (Necator americanus 

atau Ancylostoma duodenale ) pada balita stunting. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Soil Transmitted Helminths (STH) 

Soil Transmitted Helminths (STH) adalah sekelompok cacing 

parasit golongan Nematoda (cacing usus) yang penyebaranya membutuhkan 

media tanah. Infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) ditemukan sangat 

banyak pada daerah yang beriklim tropis dan subtropis seperti Asia tenggara 

karena memiliki tekstur tanah yang hangat dan basah sehingga dapat 

menjadi tempat berkembang biaknya telur dan larva dari cacing tersebut. 

Penyakit kecacingan yang sering menyebabkan masalah kesehatan pada 

Negara Indonesia yaitu penyakit Ascariasis yang disebabkan oleh cacing 

(Ascaris lumbricoides) cacing gelang, penyakit Trichuriasis,yang 

disebabkan oleh (Trichuris trichiura) cacing cambuk, penyakit Nekatoriasis 

dan Ankilostomiasis yang masing-masing disebabkan oleh (Necator 

americanus dan Ancylostoma duodenale) cacing tambang (Noviastuti, 

2015).  

2.2 Jenis – jenis Soil Transmitted Helminths (STH) 

2.2.1. Cacing Ascaris lumbricoides 

1. Klasifikasi Ascaris lumbricoides 

Kingdom : Animalia 

Filum : Nemathelminthes 

Kelas : Nematoda 

Sub kelas : Secernemtea 

Ordo : Askoridida 
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Familia : Ascarididae 

Genus : Ascaris 

Spesies : Ascaris lumbricoides 

2. Morfologi Cacing Ascaris lumbricoides 

A. Cacing Dewasa 

Cacing dewasa hidup di usus halus manusia, cacing betina 

panjangnya 20-40 cm sedangkan cacing jantan panjangnya 15-31 cm. 

Warna dari cacing dewasa agak kemerahan atau putih kekuningan, bentuk 

ujung anterior tumpul memipih dan ujung posteriornya agak meruncing, 

pada bagian kepalanya dilengkapi dengan 3 buah bibir yaitu 1 bibir di 

bagian mediodorsal dan 2 bibir berpasangan di bagian latero ventral, 

bentuknya silindris memanjang, cara membedakan antara cacing betina 

dan cacing jantan bisa dilihat pada ekornya (ujung posterior), dimana 

cacing jantan ujung ekornya melengkung kearah ventral (Bedah & 

Syafitri, 2019). 

 

Gambar 2.1 Cacing dewasa Ascaris lumbricoides (Bedah & Syafitri, 2019) 

B. Telur Cacing Ascaris lumbricoides 

Telur Ascaris lumbricoides (cacing gelang) berukuran 60 x 45 

mikron, berbentuk bulat dan oval, berwarna kecoklatan, dinding telur 

kokoh terbentuk di bagian luar (dibentuk oleh lapisan membran albumin 

dengan permukaan bergerigi kecoklatan dihasilkan oleh pigmen empedu) 
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sedangkan bagian dalam dinding telur terdiri dari lapisan vitelin yang 

keras, sehingga telur dapat bertahan hingga 1 tahun (Bedah & Syafitri, 

2019). 

Cacing Ascaris lumbricoides memiliki dua macam jenis telur, yaitu 

telur yang sudah dibuahi (fertilized eggs) dan telur yang belum  dibuahi 

(unfertilized eggs). 

1. Telur Yang Sudah Dibuahi (fertilized eggs) 

Ciri – ciri telur yang sudah dibuahi : 

a. Memiliki bentuk ovoid dan berukuran 60-70 x 30-50 mikron Berisi sel 

tunggal yang dikelilingi oleh membran vitelin tipis yang berfungsi 

meningkatkan daya tahan telur cacing terhadap lingkungannya 

sehingga dapat bertahan hidup hingga satu tahun 

b. Disekitaran membran terdapat kulit bening dan tebal yang dikelilingi 

lagi oleh lapisan albuminoid yang permukaanya tidak teratur.  

c. Telur mengandung embrio kuning kecoklatan. 

 

Gambar 2.2 Telur Ascaris lumbricoides dibuahi (Bedah & Syafitri, 2019) 

2. Telur Yang Tidak Dibuahi (unfertilized eggs). 

Ciri – ciri telur yang tidak di buahi: 

a. Berbentuk lonjong. 

b. Mempunyai ukuran 88-94 x 40-44 mikon. 
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c. Memiliki dinding yang tipis berwarna coklat dengan lapisan 

albumhoid yang kurang sempurna dan isinya tidak teratur. 

 

Gambar 2.3 Telur Ascaris lumbricoides tidak dibuahi (Bedah & Syafitri, 2019) 

3. Siklus Hidup Cacing Ascaris lumbricoides 

Manusia merupakan satu-satunya inang cacing Ascaris 

lumbricoides, tahap pertama jika telur yang menular tertelan maka di usus 

halus bagian atas telur akan pecah dan melepaskan larva sehingga 

menembus dinding usus ke dalam vena portal hati yang kemudian 

mengikuti aliran darah ke jantung kanan dan kemudian melalui arteri 

pulmonalis ke paru-paru. Di paru-paru, larvaberganti kulit 2 kali, 

kemudian keluar melalui kapiler dibronkus, trakea, laring dan faring, 

kemudian pindah ke kerongkongan sehingga tertelan melalui air liur atau 

merayap melalui epiglotis ke saluran pencernaan. Tahap terakhir larva 

mencapai usus halus bagian atas dan bermutasi kembali menjadi cacing 

dewasa. Cacing dewasa bertahan hidup sekitar 1 tahun dan keluar secara 

spontan. Siklus hidup cacing Ascaris lumbricoides memiliki jangka waktu 

yang cukup lama yaitu dua bulan sejak infeksi terjadi. Stadium larva 

merupakan stadium dimana telur larva keluar bersama feses manusia 

kemudian pada bagian luarnya akan mengalami perubahan dari stadium 1 

menjadi stadium 3 yang bersifat menular. Telur-telur ini dapat bertahan 
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selama bertahun-tahun di tempat yang lembab dan tahan terhadap 

desinfektan. Telur cacing Ascaris lumbricoides dalam jumlah banyak akan 

menjadi larva yang dapat menyebar dimana saja, baik melalui tanah, air 

maupun melalui hewan. Dengan demikian, jika makanan dan minuman 

yang terkontaminasi telur cacing Ascaris lumbricoides masuk ke dalam 

tubuh, siklus cacing Ascaris lumbricoides akan berlanjut sehingga larva 

menjadi cacing dewasa (Sumanto & Wartono, 2016). 

 

Gambar 2.4 Siklus cacing Ascaris lumbricoides. (Imansyah, 2010) 

4. Penularan Cacing Ascaris lumbricoides 

Penularan cacing Ascaris lumbricoides dapat terjadi melalui 

beberapa cara yaitu, masuknya telur cacing Ascaris lumbricoides yang 

menular ke dalam mulut melalui makanan atau minuman yang 

terkontaminasi, menelan telur cacing Ascaris lumbricoides melalui tangan 

yang kotor dan menghirup debu udara tempat telur Ascaris lumbricoides 

yang terinfeksi. Cacing Ascaris lumbricoides menetas di saluran 

pernapasan bagian atas, kemudian menembus pembuluh darah dan masuk 

ke aliran darah (Sumanto & Wartono, 2016). 
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5. Gejala Klinis Cacing Ascaris lumbricoides 

Gejala klinik pada Cacing Ascaris lumbricoides dapat di sebabkan 

oleh cacing dewasa maupun larva. Berada pada lipatan mukosa usus halus 

yang dapat menimbulkan iritasi sehigga menyebabkan mual dan rasa nyeri 

pada perut. Mukosa usus halus yang iritasi tersebut dapat berkembang 

menjadi peritonitis. Jika jumlah cacing yang menginfeksi terlalu banyak 

maka cacing tersebut akan terbawa ke arah mulut karena adanya 

regurgitasi sehingga menyebabkan cacing dewasa keluar melalui mulut 

dan hidung, selain itu dapat menimbulkan obstruksi usus (ileus) dan 

mengeluarkan toksin yang menyebabkan manifestasi seperti edema pada 

wajah, urtikaria dan penurunan nafsu makan (Noviastuti, 2015). 

6. Diagnosis Cacing Ascaris lumbricoides 

Diagnosis dapat dipastikan dengan ditemukannya telur cacing 

Ascaris lumbricoides pada tinja penderita atau larva pada dahaknya, dapat 

juga ditemukan cacing dewasa pada tinjanya atau melalui muntah pada 

infeksi berat (Bedah & Syafitri, 2019). 

7. Pencegahan Cacing Ascaris lumbricoides 

Pencegahan cacingan Ascaris lumbricoides lebih diarahkan pada 

penggunaan jamban keluarga dan penerapan personal hygiene yang baik 

berupa kebiasaan perilaku mencuci tangan sebelum makan atau mengolah 

makanan, membuat kemasan makanan yang baik, mencuci peralatan 

dapur, mencuci buah dan sayur. dan mencuci tangan setelah buang air 

besar dengan air bersih dan sabun (Juhairiyah & Indriyati, 2016). 
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8. Pengobatan  Cacing Ascaris lumbricoides 

Pemberian obat yang mengandung bahan kimia merupakan salah 

satu pengobatan terhadap cacing Ascaris lumbricoides, contoh obat dan 

takarannya adalah sebagai berikut: 

a. Mebendazol, 500 mg dosis tunggal  

b. Pirantel, dosis tunggal 10 mg/kg berat badan (base) maksimum 1.0 g 

c. Albendazol, 400 mg dosis tunggal 

d. Levamisol, 120 mg dosis tunggal (dewasa), 2,5 mg/kg berat badan 

dosis tunggal (anak). 

2.2.2. Cacing Trichuris trichiura 

1. Klasifikasi Cacing Trichuris trichiura 

Kingdom  : Animalia 

Filum   : Nemathelminthes 

Kelas   : Nematoda 

Sub kelas  : Adenophorea  

Ordo   : Enoplida 

Sub family  : Trichurioidaes 

Family  : Trichuridae 

Genus   : Trichuris 

Spesies  : Trichuris trichiura 

2. Morfologi Cacing Trichuris trichiura 

A. Cacing Dewasa Trichuris trichiura 

Cacing dewasa memliki warna merah muda, melekat pada dinding 

sekum dan pada dinding apendiks, kolon atau bagian posterior ileum. Tiga 
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perlima anterior tubuh langsing, dan bagian posterior tebal, berisi usus dan 

perangkat alat kelamin, sehingga meyerupai cambuk. Panjang Cacing 

jantan sekitar 3 – 5 cm, pada bagian posterior melengkung ke depan 

sehingga membentuk satu lingkaran penuh. Sedangkan ukuran Cacing 

betina relatif lebih panjang dari pada cacing jantan yaitu 4 – 5 cm bagian 

anterior halus seperti cambuk, bagian ekor lurus berujung turnpul. Vulva 

terdapat di bagian tubuh yang mulai membesar, sedangkan anusnya 

terletak di bagian posterior tubuh (Sumanto & Wartono, 2016). 

 

 

Gambar 2.5 Cacing dewasa Trichuris trichiura. (Padoli, 2016) 

B. Telur Cacing Trichuris trichiura 

Telur cacing Trichuris trichiura  mempunyai ukuran 50 X 22 

mikron, bentuknya seperti tempayan dengan kedua ujungnya yang 

menonjol, terdapat cairan di dalam tonjolan bewarna bening, kulit bagian 

luar memiliki warna kuning dan bagian dalamnya jernih, berdinding tebal 

dan didalam telur terdapat sel atau larva jika sudah dibuahi (Febrita & 

Pratiwi, 2015). 
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Gambar 2.6 Telur Trichuris trichiura. (Febrita & Pratiwi, 2015) 

3. Siklus Hidup Cacing Trichuris trichiura 

Hospes utama cacing Trichuris trichiura adalah manusia, proses 

penularan pertama telur yang di buahi keluar bersama tinja dari hospes, 

lalu telur berada dalam tanah memerlukan waktu 21-42 hari, sehingga 

menjadi matang, telur tersebut berisi larva berentuk infektif keluar 

melewati permukaan telur dan menuju usus halus, setelah larva tersebut 

menjadi cacing dewasa maka akan turun ke usus bagian distal dan masuk 

ke daerah kolon. Cacing dewasa mampu bertelur perhari sebanyak 3.000 – 

4.000 telur. Selama masa pertumbuhan, mulai dari terinfeksi telur hingga 

cacing dewasa bertelur, dibutuhkan waktu sekitar 30-90 hari (Suraini, 

2019). 

 

Gambar 2.7 Siklus hidup Cacing Trichuris trichiura (Padoli, 2016) 
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4. Penularan Cacing Trichuris trichiura 

Penularan cacing Trichuris trichiuras hamper sama penularannya 

dengan kremi yang ditemukan dalam satu hospes. Biasanya menginfeksi 

pada anak yang terkontaminasi langsung dengan tanah, kemudian dapat 

terjadi infeksi pada mereka melalui telur yang terkontaminasi oleh cacing 

ke mulut. Cacing tersebar di seluruh usus besar dan bagian rectum 

(Sumanto & Wartono, 2016) 

5. Gejala Klinis Cacing Trichuris trichiura 

Gejala klinis infeksi cacing Trichuris trichiura yang ringan tidak 

menampakkan gejala, tetapi pada infeksi berat terutama pada balita, dapat 

menyebabkan prolapsus rekti, muncul gejala diare, sindrom disentri, atau 

kolitis kronis. Bagian anterior  cacing yang tertancap di mukosa usus dapat 

meyebabkan peradangan dan perdarahan. Selain itu cacing Trichuris 

trichiura mengisap darah hospes. dan bisa memicu munculnya anemia 

(Paisal et al., 2017). 

6. Diagnosis Cacing Trichuris trichiura 

Diagnosis infeksi Cacing Trichuris trichiura ditegakkan pada 

infeksi yang berat pemeriksaan proktoskopi yang dapat menunjukkan 

adanya cacing dewasa yang berbentuk cambuk yang melekat pada rectum 

penderita, dan menemukan telur cacing di dalam tinja (Paisal et al., 2017). 

7. Pengobatan Cacing Trichuris trichiura 

Pengobatan terhadap Cacing Trichuris trichiura sukar di lakukan 

dengan cepat karena cacing dewasa tersebut membenamkan kepalanya di 

dalam dinding usus. Pengobatan bisa dilakukan secara individu atau secara 
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massal upaya untuk memberantas cacing Trichuris trichiura,. Pengobatan 

individu dapat menggunakan berbagi macam obat contohnya seperti 

piperasin, pirantel pamoat 10 mg/kg berat badan, kombinasi obat ini 

diberikan bersama dalam dosis tunggal mebendazol 500 mg atau 

albendazol 400 mg, sedangkan untuk Pengobatan massal biasanya 

dilakukan oleh pemerintah pada anak sekolah dasar dengan pemberian 

albendazol 400 mg 2 kali dalam setahun (Widiyanto & Setyowatiningsih, 

2016). 

2.2.3. Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator americanus 

1. Klasifikasi Cacing Ancylostoma duodenale  

Kingdom  : Animalia 

Filum  : Nematoda 

Kelas    : Secementea 

Ordo  : Strongylida 

Family   : Ancylostomatidae 

Genus   : Ancylostoma 

Spesies  : Ancylostoma duodenale 

2. Klasifikasi Cacing Necator americanus 

Kingdom   : Animalia  

Filum   : Nematoda 

Kelas   : Secernentea 

Ordo   : Stongylida 

Famili   : Uncinaridae 

Genus   : Necator 
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Spesies   : Necator americanus 

3. Morfologi Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator 

americanus 

A. Cacing Dewasa 

Cacing tambang yang sudah dewasa memiliki bentuk silindris 

memiliki warna putih keabuan. Cacing betina memiliki panjang antara 9 

dan 13 mm, sedangkan cacing jantan memiliki panjang antara 5 dan 11 

mm. pada ujung posterior tubuh cacing jantan terdapat bursa copulatriks 

(bursa copulatrix) alat bantu untuk sanggama. Tubuh cacing duodenum 

Ancylostoam dewasa memiliki bentuk tubuh yang mirip dengan huruf C, 

rongga mulut memiliki dua pasang gigi dan sepasang tonjolan (Soedarto, 

2011) 

 

Gambar 2.8 Cacing Ancylostoma duodenale (Soedarto, 2011) 

Sedangkan tubuh cacing Necator americanus memiliki tubuh 

berbentuk huruf S bentuk tubuh tesebut dikarenakan bagian anterior cacing 

melengkung berlawanan dengan bagian tubuh lainnya. Pada bagian rongga 

mulut memiliki dua pasang alat pemotong (cutting plate), sedangkan 

bagian kaudal badan cacing betina tidak terdapat spina kaudal (caudal 

spine) (Sodearto, 2011) 
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Gambar 2.9 Cacing Necator americanus (Sodearto, 2011) 

B. Telur Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator americanus 

Telur Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator 

americanus sulit dibedakan karena kedua telur cacing tersebut memiliki 

bentuk ovoid (oval) berdinding tipis, di dalamnya terdapat beberapa sel 

dan identik secara morfologi (Munir, 2019). 

 

Gambar 2.10 Telur cacing Tambang (Sodearto, 2011) 

4. Siklus Hidup Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator 

americanus 

Hidup cacing tambang ada di dalam usus manusia, dalam tahap 4 sel 

cacing betina bertelur yang mengandung embrio belum matang. Ketika 

telur tersebut keluar bersama feses dan masuk  ke dalam tanah yang 

memiliki suhu, kelembapan,dan oksigen terpenuhi maka telur tersebut 

akan berkembang dan menetas membentuk menjadi larva dan larva 

tersebut akan menjadi infektif yang siap menginfeksi host (Padoli, 2016). 
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Gambar 2.11 Siklus Hidup cacing Tambang (Padoli, 2016) 

5. Cara penularan Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator 

americanus 

Penularan cacing tambang terjadi bilamana larva cacing yang 

berbentk filari menembus kulit, lalu akan masuk ke dalam darah hingga 

sampai ke paru, dari paru – paru akan menembus dinding alveolus, 

sehingga naik ke dalam ke saluran pernapasan bagian atas sampai ke 

epiglottis, lalu pindah ke eshopasgus kemudian tertelan, sampai di 

intestinum, cacing tersebut menjadi dewasa dan cacing betina bertelur dan 

melewati siklus tadi (Padoli, 2016). 

6. Gejala Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator americanus 

Gejala pertama yang terjadi dengan infeksi adalah gatal pada kulit 

kaki, dermatitis, dan terkadang ruam makulopapular sampai lepu. Selama 

larva cacing tambang berada di paru-paru, mereka dapat menyebabkan 

gejala batuk darah, mengi, bronkitis, dan bronkopneumonia. Demam dan 

eosinofilia derajat tinggi sering ditemukan (Rahmawati et al., 2014). 

7. Diagnosa Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator americanus 

Diagnosa ditegakkan berdasarkan gambaran klinis di temukannya 

bentuk telur cacing dalam tinja. Pada infeksi ringan diperlukan metode , 
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formol ether, hapusan langsung kato – katz dan konsentrasi zinc sulphate 

(Rahmawati et al., 2014). 

8. Pengobatan Cacing Ancylostoma duodenale dan Cacing Necator 

americanus 

Pengobatan cacing tambang tersebut dilakukan dengan pemberian 

obat mebendazole tablet 2 Kali sehari selama 3 hari (Padoli, 2016). 

2.3 Balita Stunting 

Kata balita adalah istilah umum yang digunakan untuk anak usia 5 

tahun. Pengelompokan usia anak dari usia 1 tahun sampai dengan usia 3 

tahun disebut dengan sebutan batita dan usia 3 sampai 5 tahun dengan 

sebutan pra sekolah. Pada masa balita adalah tahapan yang sangat penting 

pada pertumbuhan dan perkembangan anak, pada masa ini merupakan 

penentu tumbuh kembang anak menjadi lebih baik ke periode selanjutnya. 

pada masa balita ini umur yang paling rawan terhadap infeksi kecacingan 

karna pada usia ini mereka sangat aktif bermain dengan terkonataminasi 

langsung oleh tanah dan belum memahami pola hidup yang bersih 

(Gunawan, 2018). 

Balita pendek (Stunting) adalah masalah kurang gizi kronis yang 

disebabkan oleh asupan gizi yang kurang, faktor yang menyebabkan 

kurangnya asupan gizi salah satunya kecacingan, karena cacing tersebut 

masuk ke dalam tubuh tepatnya pada usus balita sehingga menyerap nutrisi 

– nutrisi tubuh balita, akibatnya kebutuhan gizi balita tersebut berkurang dan 

jika dibiarkan terlalu lama akan bersifat kronis dan menyebabkan stunting. 

(Rahmadhita, 2020). Balita stunting selain pendek juga memiliki 
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permasalahan pertumbuhan yang lain seperti memiliki kemampuan kognitif 

yang rendah, memiliki gangguan metabolisme sehingga beresiko 

menimbulkan masalah penyakit pada masa dewasa (Permatasari, 2021). 

2.4 Desa Sumbermulyo 

Sumbermulyo Jombang secara geografis terletak diujung barat 

Kecamatan Jogoroto berjarak kurang lebih 4 Km dari kota Kecamatan dan 4 

Km dari Kota Jombang. Desa sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang merupakan salah satu desa yang memiliki masalah kesehatan 

masyarakat khususnya masalah kesehatan balita. Pada tahun 2022 di Desa 

Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang angka stunting 

yaitu sekitar 86 balita hal ini terjadi karena ada beberapa permasalahan salah 

satunya masalah kebersihan. Masyarakat Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto 

Kabupaten kurang memeperhatikan kebersihan lingkungan, terutama sering 

membuang sampah sembarangan sehingga hal ini menyebabkan munculnya 

sarang parasit salah satunya seperti cacing, dan cacing tersebut akan 

menginfeksi sehingga akan menyebabkan stunting pada balita 

(Sumbermulyo official, 2022) 

2.5 Metode Pemeriksaan 

2.5.1 Pemeriksaan makroskopis 

Pemeriksaan feses makroskopis di lakukan sebelum pemerikaan 

mikroskopis, adapun macam - macam pemeriksaan makroskopis sebagai 

berikut : 
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1. Pemeriksaan bau feses  

Bau pada tinja dilakukan dengan mengibaskan menggunakan 

telapak tangan terhadap sampel tinja pada wadahnya.  

Interpretasi Hasil : 

a. Normal  : Merangsang tetapi tidak terlalu busuk. 

b. Abnormal : Amis seperti ikan, sangat busuk dan tengik 

2. Pemeriksaan warna dan sisa makanan 

Warna dan sisa makanan di uji secara langsung dengan 

mengamati tinja secara visual atau dilihat dengan mata telanjang. 

Interpretasi Hasil : 

a. Normal : Kuning kecoklatan 

b. Abnormal : Hitam, merah, putih, hijau dsb. 

3. Pemeriksaan konsistensis feses 

Uji pemeriksaan ini dilakukan dengan menggunakan stik yang 

di tusuk ke dalam sampel. 

Interpetasi hasil : 

a. Normal : tidak keras dan tidak lembek 

b. Ubnormal : keras, lembek, cair  

4. Pemeriksaan lendir feses  

Uji pemeriksaannya sama dengan pemeriksaan konsistensis 

yaitu dilakukan dengan menggunakan stik yang di tususk ke dalam 

sampel. 

Interpretasi hasil  : 

Normal : tidak berlendir 
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Ubnormal : berlendir (Padoli, 2016). 

2.5.2 Pemeriksaan mikroskopis 

Pemeriksaan mikroskopis terdiri dari dua pemeriksaan yaitu 

pemeriksaan kualitatif dan kuantitatif.  

1. Pemeriksaan kualitatif  

a. Metode Natif (direct slide) 

Pemeriksaan ini menggunakan larutan eosin 2% digunakan 

untuk lebih jelas membedakan telur-telur cacing dengan kotoran 

disekitarnya, dan juga menggunakan NaCL fisiologis (0,9). Metode 

natif (direct slide) memiliki kelebihan yaitu harganya murah, 

mudah dan pengerjaannya cepat, namun kurang sensitive pada 

infeksi ringan (Regina et al., 2018). 

b. Metode Sedimentasi  

Metode ini menggunakan larutan dengan berat jenis yang 

lebih rendah dari organisme parasit, sehingga parasit bisa 

mengendap di bagian bawah. Metode ini terdiri dari 2 metode, 

metode sedimentasi biasa yang hanya memanfaatkan gaya 

gravitasi, dan metode sedimentasi Formol-Ether (Ritchie) yang 

mengunakan gaya sentrifugal dan larutan formalin-eter pada cara 

kerjanya (Regina et al., 2018). 

c. Teknik Pengapungan (Flotasi)  

Metode flotasi (pengapungan) menggunakan larutan NaCl 

jenuh, prosesnya di lakukan dengan cara yaitu yang pertama, feses 

diambil sekitar 5 gr lalu dimasukkan ke dalam tabung reaksi, kedua 
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ditambahkan NaCl jenuh, diaduk hingga homogen. Setelah larutan 

tercampur tahap ke tiga diambil menggunakan pipet dan diteteskan 

di atas gelas objek, lalu ditutup dengan cover glass, pemberian 

NaCl jenuh  akan terjadi pengapungan pada telur ke permukaan 

tabung sehingga telur cacing naik ke permukaan larutan. Cover 

glass tersebut dipindahkan ke objek glass yang bersih dan tahap 

terakhir  diamati bawah mikroskop (Anggraini et al., 2020). 

2. Pemeriksaan kuantitatif 

a. Teknik Kato-Katz 

Proses pertama pemeriksaan Teknik ini ialah memotong 

selofan sebanyak 30-50 mm x 20-30 mm lalu direndam dalam 

larutan malachite green 3% yang encer selama 24 jam atau lebih. 

Setelah itu diambil 50- 60 mg feses letakkan di atas kaca benda 

lalu ditutup dengan sepotong selofan yang telah direndam dalam 

larutan tersebut. Ratakan dengan menggunakan ibu jari dengan 

cara ditekan selofan agar tinjanya merata, setalah itu diamkan gelas 

objek tersebut dalam suhu 400 C selama 30 menit. Lalu diamati di 

bawah mikroskop (Noviastuti, 2015). 

b. Teknik Stoll 

Teknik ini dapat menaksir jumlah cacing dengan 

menghitung jumlah telur, digunakan untuk infeksi berat maupun 

infeksi sedang. Proses pemeriksaan tinja dengan Teknik Stoll 

menggunakan larutan NaOH 0,1 N sebagai pelarut tinja, lalu 

ditambahkan tinja sebanyak 56 ml, diaduk hingga homogen, 
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setelah homogen diambil menggunakan pipet, diletakan di atas 

gelas objek dan ditutup dengan kaca penutup, lalu diamati di 

bawah mikroskop (Noviastuti, 2015). 
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BAB 3 

KERANGKA KONSEPTUAL 

3.1 Kerangka Konseptual 

Suatu hubungan antara suatu konsep terhadap konsep lainnya, atau 

antara suatu variabel dengan variabel yang lain dari masalah yang ingin 

diteliti (Notoatmodjo, 2018; hal.83). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

     : Variabel yang diteliti 

     : Variabel yang tidak diteliti  

      

Gambar 3.1 Kerangka Konsep Identifikasi Soil Transmitted Helmins (STH) Pada 

Balita Stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto 
Kabupaten Jombang 

Balita stunting 

Identifikasi soil transmitted helminths 

Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura, 

Ancylostoma duodenale, dan Necator americanus 

 

 

 

 

Metode pemeriksaan 

Pemeriksaan makroskopis Pemeriksaan mikroskopis 

Pemeriksaan kualitatif  Pemeriksaan kuantitatif 

Metode 

natif 

Metode 

sedimentasi 

Metode 

flotasi 

(+) ditemukan cacing soil 

transmitted helminthes 

(STH) 

 

(-) tidak ditemukan cacing soil transmitted 

helminthes (STH) 

Faktor yang 

mempengaruhi : 

1. Kurang gizi 

2. Sanitasi  

lingkungan 

buruk 

 

3.  

 
Infeksi 

kecacingann 



26 

 

 

3.2 Penjelasan kerangka konseptual 

Berdasarkan kerangka konseptual di atas faktor penyebab balita 

stunting adalah kurang gizi, sanitasi lingkungan buruk, dan infeksi 

kecacingan Soil Transmitted Helmins (STH). Kelompok yang termasuk pada 

cacing Soil Transmitted Helmins (STH) ini adalah cacing Ascaris 

lumbricoide, Trichuris trichiura, Ancylostoma duodenale, dan Necator 

americanus. Untuk mengetahui balita stunting tersebut terinfeksi cacing atau 

tidak perlu dilakukan identifikasi infeksi kecacingan Soil Transmitted 

Helmins (STH) dengan melakukan metode pemeriksaan di laboratorium, ada 

dua macam pemeriksaan yaitu pemeriksaan makroskopis dan pemeriksan 

mikroskopis, pada penelitian ini menggunakan pemeriksaan mikrsoskopis 

yang terbagi menjadi dua pemeriksaan yaitu pemeriksaan kualitatif dan 

pemeriksaan kuantitatif. Peneliti menggunakan pemeriksaan kualitatif yang 

terdiri dari tiga metode yaitu metode natif, metode sedimetasi, dan metode 

flotasi, metode yang digunakan pada penelitian ini ialah metode natif 

sedangkan metode sedimentasi dan metode flotasi tidak digunakan. Hasil 

akan dinyatakan positif jika ditemukan cacing Soil Transmitted Helmins 

(STH) dan dinyatakan negatif jika tidak ditemukan cacing Soil Transmitted 

Helmins (STH) pada sampel. 
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

4.1 Jenis dan Rancangan Penelitian 

4.1.1 Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan yaitu penelitian deskrptif. 

Penelitian deskriptif adalah penelitian yang mendeskripsikan objek atau 

subjek yang diteliti secara objektif dan bertujuan untuk mendeskripsikan 

fakta secara sistematis (Zellatifanny & Mudjiyanto, 2018).  

4.1.2   Rancangan Penelitian 

Rancangan penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif 

dengan pendekatan observasi laboratorium untuk mengidentifikasi Infeksi 

Soil Transmitted Helmins (STH) Pada Balita Stunting Di Desa 

Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang. 

4.2 Waktu dan Tempat Penelitian 

4.2.1 Waktu Penelitian 

Waktu penelitian ini dikerjakan dari awal penyusunan karya tulis 

ilmiah sampai seminar hasil yaitu dari bulan Februari sampai bulan 

Agustus 2022. 

4.2.2 Tempat Penelitian  

Tempat penelitian dilaksanakan di Desa Subermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang dan dilakukan pemeriksaan sampel di 

laboratorium parasitologi Institut Teknologi Sains dan Kesehatan Insan 

Cendikia Medika Jombaang. 
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4.3 Populasi Penelitian, Sampel dan Sampling 

4.3.1 Populasi Penelitian 

Populasi penelitian yaitu semua objek yang memenuhi 

karakteristik yang di tentukan dan yang akan diteliti (Rahmadi, 2012) 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh balita stunting di Desa 

Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang sebanyak 86 

balita. 

4.3.2 Sampling 

Teknik sampling yang di gunakan adalah purposive sampling, 

dimana sampel digunakan apabila memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi 

sebagai berikut (Rahmadi, 2012) : 

A. Inklusi 

Kriteria inklusi yaitu sampel yang memenuhi syarat dan bisa 

diambil sebagai sampel. Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah 

(Rahmadi, 2012) : 

1. Balita stunting yang berjenis kelamin laki-laki.  

2. Balita stunting yang berusia 24 – 48 bulan. 

3. Berat badan balita maksimal 12 kg. 

4. Tinggi badan balita maksimal 90 cm. 
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Tabel 4.1 Kriteria sampel Identifikasi Infeksi Soil Transmitted Helmins 

(STH) pada balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang. 

No  Kriteria sampel sampel 

1. Total Balita stunting di Desa Sumbermulyo 

Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang (Data 

Posyandu 2022) 

86 

2. Balita stunting yang berjenis kelamin laki - laki 51 

3. Balita stunting berusia 24-48 bulan  21 

4. Berat badan balita stunting maksimal 12 kg  13 

5. Tinggi badan balita stunting maksimal 90 cm 10 

Jumlah sampel 10 

B. Eksklusi  

Kriteria eksklusi yaitu sampel dari populasi yang tidak dapat 

diambil sebagai sampel. Kriteria eksklusi pada penelitian ini adalah 

(Rahmadi, 2012) : 

1. Responden tidak mengumpulkan pot sampel. 

2. Tidak mengisi lembar persetujuan. 

4.3.3 Sampel  

Sampel merupakan bagian dari populasi, yang diartikan penelitian 

yang menggunakan sampel tidak menggunakan seluruh populasi dan 

hanya meneliti sebagian dari populasi (Adiputra, 2021). Sampel yang di 

gunakan yaitu feses balita stunting yang sesuai dengan karakteristik teknik 

sampel secara inklusi. 
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4.4 Kerangka Kerja (frame work) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4.1 Kerangka kerja identifikasi infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) 

pada balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto 

Kabupaten Jombang 

Identifikasi Masalah 

Pengumpulan Data 

Pengolahan dan Analisis Data 

(Coding dan Tabulating) 
 

Sampel 

10 Feses balita stunting di Desa sumbermulyo Kecamatan Jogoroto 

Kabupaten Jombang 

 

Penyusunan Proposal 

Populasi 

86 balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang 

 

 Sampling 

Purposive sampling 

Desain Penelitian 

Deskriptif 

Penyajian Data 

Penyusunan laporan akhir 
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4.5 Variabel dan Definisi Operasional Variabel 

4.5.1 Variabel  

Variabel adalah suatu obyek yang mempunyai variasi sebagai 

pembeda antara satu obyek dengan obyek yang lain (Masturoh & T, 2018). 

Variabel pada penelitian ini adalah identifikasi infeksi Soil Transdmitted 

Helminths (STH) pada feses balita stunting di Desa Sumbermulyo 

Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang. 

4.5.2 Definisi Operasional Variabel 

Definisi operasional variabel adalah definisi variabel – variabel 

yang diteliti secara operasional di lapangan, memungkinkan peneliti untuk 

melakukan observasi dan pengukuran secara cermat terhadap suatu objek 

(Masturoh & T, 2018). Berikut ini defnisi operasional variabel yang 

ditampilkan dalam tabel 4.2 

Tabel 4.2 Definisi Operasional Identifikasi Infeksi Soil Transmitted Helminths 

(STH) pada Balita Stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang 

Variabel  Definisi 

Operasional  

Parameter  Alat Ukur  kategori Skala 

Infeksi Soil 

Transdmitted 

Helminths 

(STH) pada 

feses balita 

stunting 

Suatu kegiatan 

memeriksa 

keberadaan 

cacing Soil 

Transmitted 

Helminths 

(STH) pada 

feses balita 

stunting di 

Desa 

Sumbermulyo 

Kecamatan 

Jogoroto 

Kabupaten 

Jombang 

Terdapat 

telur, larva, 

maupun 

cacing Soil 

Transmitted 

Helminths 

(STH) pada 

feses balita 

stunting 

(Padoli, 2016) 

Observasi 

laboratorium 

dengan 

pemeriksaan 

secara 

mikroskopis 

metode natif 

(Regina et 

al., 2018). 

Positif (+) jika 

ditemukan 

cacing Soil 

Transdmitted 

Helminths 

(STH) 

 

Negatif (-) jika 

tidak 

ditemukan 

cacing Soil 

Transdmitted 

Helminths 

(STH) (Padoli, 

2016). 

Nominal 
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4.6 Pengumpulan Data 

4.6.1 Instrumen penelitian 

Instrument penelitian merupakan alat yang disusun sesuai prosedur 

pengembangan instrument berdasarkan teori serta kebutuhan peneliti untuk 

pengumpulan data (Adib, 2015). Intrument yang digunakan pada 

penelitian ini yaitu observasi laboratorium menggunakan alat ukur 

mikroskop. 

4.6.2 Alat dan bahan 

A. Alat  

1. Mikroskop 

2. Pot sampel 

3. Objek glass 

4. Cover glass 

5. Pipet tetes 

6. Lidi 

7. Tissu 

8. Handscoon 

9. Masker 

B. Bahan  

1. Eosin 2 % 

2. Formalin 5 % 

3. Feses  
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4.6.1 Prosedur penelitian 

A. Pra Analitik  

Pengambilan sampel : 

1. Hari pertama penulis datang ke Desa Sumbermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang untuk meminta izin kepada kepala 

desa untuk melakukan penelitian. 

2. Hari kedua penulis bekerjasama dengan bu bidan Desa dalam 

mendata balita stunting. 

3. Hari ketiga penulis datang ke rumah balita stunting yang sudah 

dinyatakan sebagai sampel untuk memberikan sedikit pengarahan 

kepada ibu balita mengenai cara pengambilan sampel dan 

memberikan wadah sampel. 

4. Hari keempat penulis kembali untuk mengambil wadah dan 

mengumpulkan seluruh wadah yang berisi sampel feses tersebut, 

lalu di berikan kode, setelah itu ditambahkan formalin 5 % agar 

tidak kering dan di masukkan kedalam kulkas. 

5. Hari terakhir penulis melakukan penelitian di Laboratorium 

Parasitologi Institut Teknologi Sains dan Kesehatan Insan Cendikia 

Medika Jombang. 

B. Analitik  

Cara pemeriksaan : 

1. Menyiapkan alat dan bahan. 

2. Mengambil reagensia Eosin 2% sebanyak 2 tetes dengan 

menggunakan pipet, dan diletakkan di atas objek glass. 



34 

 

 

3. Kemudian mengambil sampel feses dengan menggunakan lidi. 

4. Lalu dihomogenkan dengan menggunakan lidi. 

5. Setelah itu ditutup dengan menggunakan objek glass. 

6. Terakhir mengamati di bawah mikroskop dengan pembesaran 10 x, 

lalu catat hasilnya. 

C. Pasca Analitik 

Interptasi Hasil :  

a. Positif (+) : Jika ditemukan cacing Soil Transdmitted 

Helminths(STH) 

b. Negatif (-)   :  Jika tidak ditemukan cacing Soil Transdmitted 

Helminths (STH) 

4.7 Teknik Pengolahan Data dan Analisa Data 

4.7.1 Teknik Pengolahan Data 

Notoatmodjo, (2018) menyatakan bahwa Pengolahan data adalah 

salah satu bagian yang penting dari penelitian setelah pengumpulan data 

untuk memperoleh penyajian data sebagai hasil dan kesimpulan yang baik 

Berikut ini tahapan – tahapan yang dilakukan yaitu: 

1. Coding  

Coding adalah membuat lembar kode berdasarkan data yang 

diambil dari alat ukur yang digunakan agar tidak terjadi kesalahan 

dalam melakukan penelitian (Masturoh & T, 2018). Coding yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 

Sampel Feses Balita 1    kode SF1 

Sampel Feses Balita 2    kode SF2 
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Sampel Feses Balita 3    kode SF3 

Sampel Feses Balita 4    kode SF4 

Sampel Feses Balita 5    kode SF5 

Sampel Feses Balita 6    kode SF6 

Sampel Feses Balita 7    kode SF7 

Sampel Feses Balita 8    kode SF8 

Sampel Feses Balita 9    kode SF9 

Sampel Feses Balita 10   kode SF10 

2. Tabulating  

Tabulating adalah penyusunan dan memasukkan data serta variabel 

ke dalam tabel yang tersedia sesuai dengan tujuan penelitian. 

(Adiputra, 2021). Dalam penelitian ini data yang disajikan dalam 

bentuk tabel yang sesuai dengan jenis variabel yang menggambarkan 

hasil penelitian Indentifikasi infeksi Soil Transmitted Helminths 

(STH) Pada balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang 

Tabel 4.3 Tabulating Identifikasi Infeksi Soil Transmitted Helminths 

(STH) pada Balita Stunting di Desa Sumbermulyo 

Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang 

Kode 

sampel 

Ascaris 

lumbricoides 

 

Trichuris 

trichiura 

 

Ancylostoma 

duodenale 

 

Necator 

americanus 

SF1     

SF2     

SF3     

SF4     

SF5     

SF6     

SF7     

SF8     

SF9     

SF10     
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4.7.2 Analisa Data 

Analisa data merupakan bagian terpenting dari pokok penelitian. 

Dalam penelitian ini yang digunakan analisa data pada penelitian 

deskriptif dengan mengadakan perhitungan data statistik sederhana seperti 

rasio, presentase atau proporsi dengan skala ukur data yang diperoleh. 

Analisa data menggunakan rumus : 

     Keterangan :  

     P = persentase 

     f  = jumlah frekuensi 

     N = jumlah responden 

Hasil pengolahan data kemudian diinterpresentasikan dengan 

kriteria sebagai berikut:  

1. Seluruh sampel  : 100% 

2. Hampir seluruh sampel  : 76% – 99% 

3. Sebagian besar sampel : 51% – 75% 

4. Setengah sampel  : 50% 

5. Hampir setengah sampel : 26% – 49% 

6. Sebagian kecil sampel  : 1% – 25% 

7. Tidak satupun sampel : 0% (Arikunto, 2010). 

4.8 Etika Penelitian 

Menurut Notoatmodjo (2018), etika penelitian adalah suatu 

pedoman yang berlaku di setiap kegiatan penelitian dari pihak peneliti 

dengan pihak responden serta masyarakat yang akan mendapat dampak dari 

hasil penelitian tersebut. Dalam penelitian ini mengajukan pada instansi 
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terkait untuk memperoleh persetujuan, setelah disetujui dilakukan 

pengambilan data yang menggunakan etika sebagai berikut: 

4.8.1 Informed consent (lembaran persetujuan) 

Merupakan metode persetujuan antara peneliti dengan responden. 

Subyek diberitahu tentang maksud serta tujuan penelitian. Bila subyek 

bersedia responden mendatangani lembar persetujuan (Notoatmodjo, 

2018) 

4.8.2 Anonymity (tanpa nama) 

Responden tidak memasukan namanya pada lembar pengumpulan 

data, cukup menulis nomor responden atau hanya inisial untuk menjaga 

kerahasiaan (Notoatmodjo, 2018). 

4.8.3 Confidentiality (Kerahasiaan)  

Setiap manusia memiliki hak-hak dasar individu termasuk privasi 

dan kebebasan individu. Peneliti menjamin kerahasiaan hasil penelitian 

baik informasi maupun masalah-masalah lainnya, hanya kelompok data 

tertentu yang akan dilaporkan pada hasil studi (Notoatmodjo, 2018). 
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BAB 5 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

5.1 Hasil penelitian 

5.1.1 Gambaran lokasi penelitian 

Pengambilan sampel pada penelitian ini dilakukan di Desa 

Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang pada tanggal 01 

Juni 2022, kemudian dilakukan penelitian di Laboratorium Parasitologi 

Institut Teknologi Sains dan Kesehatan Insan Cendekia Medika Jombang 

pada tanggal 02 Juni 2022. 

5.1.2 Hasil Penelitian 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan di Laboratorium 

Parasitologi Institut Teknologi Sains Dan Kesehatan Insan Cendekia 

Medika Jombang, dilakukan pemeriksaan secara mikroskopis dengan 

mmenggunakan metode natif. Hasil akan dinyatakan positif jika 

ditemukan telur larva dan cacing Soil Transmitted Helminths (STH) pada 

balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang sesuai dengan tabel 5.1 sebagai berikut: 

Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Hasil Identifikasi Infeksi Soil Transmitted 

Helminths (STH) pada balita stunting di Desa Sumbermulyo 

Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang. 

No Hasil penelitian Frekuensi Persentase  

1 Positif 5 50% 

2 Negatif 5 50% 

 Jumlah 10 100% 

Sumber Data : Primer 2022 
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Dari tabel 5.1 diatas, didapatkan hasil sebanyak 5 (50%) sampel 

positif dan 5 (50%) sampel negatif. Hasil positif sebesar 50% menyatakan 

setengah sampel terdapat Infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) dan 

hasil negatif sebesar 50% meyatakan setengah sampel tidak terdapat 

infeksi Soil Transmitted Helminths (STH). 

5.2 Pembahasan  

Berdasarkan data penelitian pada tabel 5.1 menunjukkan ada 5 

(50%) sampel yang ditemukan cacing Soil Transmitted Helminth (STH) 

pada feses balita stunting yaitu terdapat pada kode (SF1, SF2, SF4, 

SF7,SF10). Hasil positif ditandai dengan ditemukan telur Ascaris 

lumbricoides, serta diantara salah satu dari 5 sampel yang positif terdapat 

larva Ascaris lumbricoides dan telur Hookworm yaitu pada kode SF4. 

Menurut peneliti hasil positif ditemukannya cacing Soil Transmitted 

Helminth (STH) pada balita stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang, bisa disebabkan karena beberapa faktor yaitu 

faktor hygienitas, buruknya sanitasi lingkungan, kurangnya pengetahuan 

perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS). Penelitian ini sejalan dengan 

penelitian (Susilowati, 2019) yang menyatakan faktor yang mempengaruhi 

siklus hidup cacing yaitu kondisi sanitasi lingkungan yang tidak memadahi, 

dan perilaku personal hygiene yang buruk.  

Faktor hygienitas, buruknya sanitasi lingkungan, kurangnya 

pengetahuan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) mengakibatkankan 

balita terinfeksi cacing Soil Transmitted Helminth (STH) sehingga 

menyebabkan balita stunting yang berdampak pada kesehatan balita seperti 
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keterlambatan fisik dan gangguan pertumbuhan. hal ini dinyatakan oleh 

(Annida et al., 2019) yang menyatakan bahwa salah satu penyebab 

terjadinya stunting adalah terinfeksi cacing Soil Transmitted Helminth 

(STH) yang apabila menginfeksi pada saluran pencernaan maka proses 

penyerapan zat gizi akan terganggu yang akan berdampak pada penurunan 

kemampuan kognitif anak sehingga perkembangan anak mengalami 

keterlambatan (stunting). Hal ini dikuatkan oleh (Rahmadhita, 2020) Balita 

pendek (Stunting) adalah masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh 

asupan gizi yang kurang, faktor yang menyebabkan kurangnya asupan gizi 

salah satunya kecacingan, karena cacing tersebut masuk ke dalam tubuh 

tepatnya pada usus balita sehingga menyerap nutrisi – nutrisi tubuh balita, 

akibatnya kebutuhan gizi balita tersebut berkurang dan jika dibiarkan terlalu 

lama akan bersifat kronis dan menyebabkan stunting.  

Hasil negatif pada penelitian ini  menunjukkan ada 5 (50%) sampel 

yang tidak ditemukan cacing Soil Transmitted Helminth (STH) pada feses 

balita stunting yaitu terdapat pada kode SF3, SF5, SF6, SF8 dan SF9, 

menurut pengamatan peneliti hasil negatif pada sampel tersebut bisa terjadi 

karena faktor stunting yang tejadi pada balita di Desa Sumbermulyo 

Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang, bukan karena infeksi Soil 

Transmitted Helminth (STH), melainkan faktor lain seperti keadaan 

ekonomi, masalah gizi kronis, dipengaruhi dari kondisi ibu atau calon ibu, 

masa janin dan masa balita. Hal ini sejalan dengan pernyataan Fardila Elba 

(2021) yang menyatakan masalah stunting yang terjadi disebabkan 

kurangnya pengetahuan ibu tentang kesehatan dan gizi saat sebelum 
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kehamilan, pada masa kehamilan serta setelah melahirkan, dan kurangnya 

asupan makanan bergizi bagi balita. 

Pencagahan kecacingan yang terjadi pada balita stunting bisa 

dilakukan dengan beberapa cara seperti penyuluhan tentang pengetahuan ibu 

tentang kesehatan dan gizi balita, serta pentingnya kebersihan, hygienitas 

teruratama pada ibu balita supaya memperhatikan kebersihan balitanya 

dengan harapan balita tersebut selalu mencuci tangan dan kaki dengan 

menggunakan air mengalir dan memakai sabun setelah bermain. 

mengajarkan balitanya menggunakan alas kaki saat keluar rumah dan sering 

memotong kuku balitanya. Hal ini juga diterangkan oleh  Permenkes RI, 

(2017) tentang langkah-langkah yang diberikan untuk pencegahan stunting 

yang di sebabkan karena beberapa faktor antara lain faktor ekonomi, faktor 

gen dari orang tua, status gizi balita dan faktor eksternal seperti terinfeksi 

cacing. Pencagahan yang disebabkan oleh infeksi cacing dapat dilakukan 

dengan langkah-langkah sebagai berikut, mandikan anak setiap hari 

menggunakan air bersih dan sabun, Gunting kuku anak secara teratur, 

biasakan anak untuk cuci tangan dengan sabun lakukan setiap kali setelah 

anak memegang benda-benda kotor atau sebelum makan. Biasakan anak 

untuk selalu menggunakan sandal atau sepatu bila keluar rumah, terutama 

bila berjalan di atas tanah. 

Pengobatan kecacingan pada balita bisa menggunakan obat 

albendazole yang diberikan pada anak usia 1-2 tahun dan usia 2-12 tahun 

sehingga dapat meminimalisir terjadinya stunting. Hal ini juga dikuatkan 

oleh pernyataan fardila elba (2021) pengobatan untuk kecacingan yaitu 
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dengan pemberian obat yang diberikan untuk usia 1-2 tahun diberikan 

albendazole dengan dosis 200 mg, sedangkan untuk usia 2-12 tahun yaitu 

Albendzole dengan dosis 400 mg. Pengobatan diberikan oleh pihak 

puskesmas dan pemberian obatnya dilakukan diposyandu setempat dengan 

syarat harus diminum didepan petugas posyandu tanpa di bawa pulang. 
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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, setengah sampel 

terdapat infeksi Soil Transmitted Helminths (STH) pada balita stunting di 

Desa Sumbermulyo Kecamatan Jogoroto Kabupaten Jombang. 

6.2 Saran  

1. Bagi masyarakat 

Bagi masyarakat diharapkan lebih memperhatikan kebersihan 

lingkungan, menerapkan cara hidup bersih dan sehat untuk mencegah infeksi 

kecacingan serta mencukupi gizi balitanya agar tidak terjadi stunting. 

2. Bagi penelitian selanjutnya 

Diharapkan untuk penelitian selanjutnya dapat melaksanakan 

penelitian lebih mendalam dengan metode yang berbeda. 
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LAMPIRAN 



 

 

Lampiran 1 

HASIL PENELITIAN 

 

kode 

sampel 

Ascaris 

lumbricoides 

Trichuris 

trichiura 

Ancylostoma 

duodenale 

Necator 

americanus 
Hookworm 

SF1 + (Telur) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF2 + (Telur) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF3 Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF4 + (Telur) 

+ (Larva) 

Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) + (Telur) 

 

SF5 Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF6 Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF7 + (Telur) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF8 Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF9 Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

SF10 + (Telur) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) Negatif (-) 

 

Sumber : Data Primer (Juni 2022)  

 

 

 

 



 

 

Lampiran 2 

DOKUMENTASI PENELITIAN 

 

 

 

 
 

Pengisian lembar persetujuan 

 

 
 

Pengambilan sampel feses balita 

stunting di Desa Sumbermulyo 

Kecamatan Jogoroto Kabupaten 

Jombang 

 

 
Sampel feses balita stunting 

 

 
Proses penelitian 

 

 
 

Pengamatan menggunakan 

miksroskop 

 

 
 

Sampel   :  SF1, SF2, SF4, SF7, SF10 

Hasil       : Telur Ascaris lumbricoides 

Ciri-ciri : bebentuk ovoid, berisi sel 

tunggal, disekitar membrane 

kulit bening dan tebal, berisi 

embrio bewarna kuning 

kecoklatan. 



 

 

 

 
 

Sampel   :  SF4 

Hasil      : Larva Ascaris lumbricoides 

Ciri-ciri : bebentuk silindris, ujung interior 

tumpul sedangkan ujung 

posterior runcing 

 

 
 

Sampel   :  SF4 

Hasil      : Telur Hookworm 

Ciri-ciri : bebentuk oval, panjang 60 

mikron dan lebar 40 mikron, 

dindig 1 lapis dan transpran. 

 



 

 

Lampiran 3 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

 

Wali responden yang bertandatangan di bawah ini : 

Nama Anak :……………………………… 

Jenis kelamin :……………………………… 

Umur  :……………………………… 

Berat badan :……………………………… 

Tinggi badan :……………………………… 

Alamat  :………………………………. 

 Setelah mendapatkan keterangan secukupnya dan mengetahui manfaat 

serta resiko penelitian yang berjudul “Identifikasi Infeksi Soil Transdmitted 

Helminths (STH) Pada Balita Stunting di Desa Sumbermulyo Kecamatan 

Jogoroto Kabupaten Jombang” dengan sukarela menyetujui untuk 

diikutsertakan sebagai responden dalam penelitian ini, dengan catatan apabila 

suatu waktu merasa dirugikan dalam bentuk apapun berhak membatalkan 

persetujuan ini. Saya percaya apa yang saya informasikan dijamin kerahasiaannya. 

        

Jombang,     Mei  2022 

 

 

 

  Penulis        Wali Responden 

 

 

 

     Desi Permata Sari              (      ) 

 

 



 

 

Lampiran 4 

LEMBAR KONSULTASI 

Pembimbing 1 

 



 

 

Pembimbing 2 



 

 

Lampiran 5 

LEMBAR HASIL UJI TURNITIN 

 



 

 

 



 

 

Lampiran 6 

LEMBAR KETERANGAN PENGECAKAN PLAGIASI 



 

 

Lempiran 7 

SURAT KETERANGAN PENELITIAN 

 



 

 

 



 

 

Lampiran 8 

SURAT PERNYATAAN PENGECEKAN JUDUL KTI 



 

 

Lampiran 9 

SURAT KETERANGAN BEBAS LABORATORIUM 

 


