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ABSTRAK 
 
Megi Misa Candra  :  Hubungan Tingkat Pengetahuan Siswa terhadap 

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di SMP N 27 Padang 
Kecamatan Kuranji Kota Padang 

 
 

Penelitian ini berawal dari survey awal yang dilakukan terhadap 12 orang 
siswa-siswi SMP N 27 Padang menggunakan format wawancara dengan 
kuesioner sederhana dan observasi, diketahui bahwa siswa memiliki pengetahuan 
tentang PHBS yang rendah serta penerapan PHBS yang buruk.  

Jenis penelitian ini adalah korelasional. Populasi dalam penelitian ini 
adalah siswa SMP N 27 Padang Kecamatan Kuranji Kota Padang. Yang 
berjumlah 711. Penngambilan sampel ini menggunakan teknik proportional 
stratified random sampling. Peneliti cuma mengambil 1 kelas, yaitu kelas VIII.1 
yang berjumlah 30 orang siswa. 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah diuraikan pada bab terdahulu dapat 
dikemukakan kesimpulan sebagai berikut. “Terdapat hubungan yang signifikan 
antara tingkat pengetahuan siswa terhadap perilaku hidup bersih dan sehat siswa 
di lingkungan sekolah SMPN 27 Padang”. Hal ini dibuktikan dengan hasil 
perhitungan analisis korelasi Rhit=0.560 > Rtab=0.361. Dan dibuktikan dengan 
uji hasil Thit > Ttab dengan taraf signifikan 0.05.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
A. Latar Belakang Masalah 

Kesehatan merupakan prasyarat utama agar upaya pendidikan 

mencapai hasil yang optimal, sebaliknya pendidikan yang baik sangat 

mendukung tercapainya peningkatan status kesehatan seseorang. Dalam UU 

No. 23 Tahun 1992 disebutkan bahwa kesehatan sekolah diselenggarakan 

untuk meningkatkan pemahaman, kemampuan peserta didik akan arti hidup 

sehat. Apabila lingkungkungan hidup anak sehat dan kondusif, maka anak 

akan dapat belajar dengan baik, kondisi ini diharapkan dapat menghasilkan 

sumber daya manusia yang berkualitas. 

Organisasi kesehatan dunia (WHO) telah mencanangkan sekolah sehat 

atau health promoting school (sekolah yang mempromosikan kesehatan). 

Health promoting school adalah sekolah yang telah melaksanakan Unit 

Kesehatan Sekolah (UKS) dengan ciri-ciri yang melibatkan semua pihak yang 

berkaitan dengan masalah kesehatan disekolah dan menciptakan lingkungan 

sekolah yang sehat dan aman, serta upaya sekolah untuk mempromosikan 

kesehatan dan berperan aktif dalam pemberdayaan kesehatan (Panduan 

Promosi Sekolah, 2002) 

Sekolah merupakan salah satu sasaran Perilaku hidup bersih dan sehat 

dalam tatanan institusi pendidikan perlu mendapatkan perhatian mengingat 

usia sekolah bagi anak juga merupakan masa rawan terserang berbagai 

penyakit serta munculnya berbagai penyakit yang menyerang anak usia 
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sekolah dampak lain dari kurangnya pelaksanan PHBS diantaranya yaitu 

suasana belajar yang tidak mendukung karena lingkungan sekolah yang kotor 

menurunya semangat prestasi belajar dan mengajar disekolah. Berdasarkan 

data WHO (2007) menyebutkan bahwa setiap tahun 100.000 anak Indonesia 

meninggal akibat diare, angka kejadian kecacingan mencapai 40-60% 

(Depkes, 2005). Anemia pada anak sekolah 23,2% (YKB, 2005), dan masalah 

caries dan periodontal 74,4% (SKRT, 2001). Diare penyebab kematian 31,4% 

anak, sekitar 162.000 anak meninggal akibat diare tiap tahun karena masih 

rendahnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (RISKESDAS, 2007). 

Anak sekolah merupakan generasi penerus bangsa yang perlu dijaga 

kesehatanya, sehingga anak sekolah berpotensi sebagai agen perubahan untuk 

mempromosikan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), baik dilingkungan 

sekolah, keluarga dan masyarakat. Sekolah juga diharapkan dapat berperan 

aktif dalam upaya memberdayakan untuk menuju Perilaku Hidup Bersih dan 

Sehat (PHBS). Jumlah usia yang cukup besar yaitu 30% dari jumlah penduduk 

Indonesia merupakan masa keemasan untuk menanamkan Perilaku Hidup 

Bersih dan Sehat (PHBS). Lingkungan sekolah yang sehat akan meningkatkan 

kualitas para siswa dan siswi yang akn menjadi contoh dan panutan bagi 

masyarakat disekitarnya untuk hidup sehat (Triwiyanto, 2008). 

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) adalah : sekumpulan perilaku 

yang dipraktikkan atas dasar kesadaran dari hasil pembelajaran yang 

menjadikan sesorang atau keluarga dapat menolong dirinya sendiri dibidang 

kesehatan. Melaksanakan perilaku hidup bersih dan sehat bermanfaat untuk 
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dapat mencegah, menanggulangi dan melindungi diri dari ancaman penyakit. 

Apabila tidak diimbangi dengan penerapan perilaku hidup bersih dan sehat 

maka bisa dipastikan generasi muda akan terpapar oleh beragam penyakit. 

Anak-anak merupakan sasaran tepat untuk menerapkan perilaku hidup bersih 

dan sehat sedari dini (Depkes, 2007). 

Salah satu perilaku hidup bersih dan sehat yaitu mencuci tangan, 

banyak kuman penyakit yang dapat menempel pada tangan dan masuk 

kedalam tubuh. Oleh sebab itu perilaku hidup bersih dan sehat salah satunya 

adalah mencuci tangan yang berarti menggosok tangan dengan air sabun dan 

kemudian dibilas dengan aliran air (Larsan, 1995, dalam Niken, 2010). 

Hal ini diperkuat oleh pendapat lembaga demografi UI tahun 2001 

yang menyatakan bahwa peserta didik usia 6-19 tahun merupakan kelompok 

umur terbesar yaitu 23% dari penduduk Indonesia (Depdiknas, 2002). Salah 

satu upaya yang penting dilakukan adalah menciptakan kondisi ingkungan 

sanitasi sekolah yang sehat, seperti peyediaan air bersih, jamban dan tempat 

samapah. Budaya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) bagi anak didik 

disekolah yang termasuk siswa-siswi di Sekolah Menengah Pertama (SMP) 

diharapkan dapat tercapainya perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS). 

Gambaran lain masalah kesehatan pada anak usia sekolah antara 

lainprevalensi cacingan 60-80%, prevalensi caries gigi 74,4%, perilaku 

merokok pada usia 10-14 tahun sebesar 30,5% yang mengkonsumsi > 10 

batang perhari, dan diantaranya 2,6% yang mengkonsumsi > 20 batang 

perhari.  
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Dalam Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2010 

menyebutkan prevalensi rumah tangga nasional berperilaku hidup bersih dan 

sehat adalah 33,7%. Kondisi lingkungan sekolah yang kurang sehat, rawan 

penyakit, serta kualitas kesehatan menurun, hal tersebut merupakan tanggung 

jawab dari Puskesmas untuk membantu mewujudkan kemandirian sekolah 

dalam melaksanakan program Unit Kesehatan Sekolah (UKS) sebagai upaya 

meningkatkan kemampuan hidup sehat dan derajat kesehatan peserta didik 

melalui pendidikan kesehatan jasmani. 

Berdasarkan survey awal yang dilakukan terhadap 12 orang siswa-

siswi SMP N 27 Padang menggunakan format wawancara dengan kuesioner 

sederhana dan observasi yang berisi 10 pertanyaan tentang Perilaku Hidup 

Bersih dan Sehat (PHBS) kebiasaan mandi 2 kali sehari, keramas, menggosok 

gigi, potong kuku, membuang sampah pada tempatnya, jajan makanan sehat di 

sekolah, mencuci tangan sebelum makan, ketersediaan jamban disekolah, dan 

periksa rutin kuku oleh guru, diperoleh bahwa 8 orang siswa memiliki 

pengetahuan tentang PHBS yang rendah serta penerapan PHBS yang buruk, 

yakni dengan memiliki kebiasaan dengan tidak membiasakan memcuci tangan 

sebelum makan, jarang menggosok gigi, tidak membuang sampah pada 

tempatnya, serta memiliki rambut yang kotor dan kuku tangan dan kaki yang 

panjang. Melalui hasil wawancara dengan beberapa guru kelas didapatkan 

informasi bahwa pemeriksaan kuku tangan dan kaki, kerapian rambut 

dilaksanakan tidak terprogram secara berkelanjutan. 
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Berdasarkan latar belakang dan fenomena diatas, maka penulis ingin 

mengetahui lebih lanjut tentang “Hubungan Tingkat Pengetahuan Siswa 

Terhadap Perilaku Hidup Bersih dan Sehat Di SMP N 27 Padang” 

 
B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan masalah yang ditemukan di atas Hubungan Tingkat 

Pengetahuan  Siswa Terhadap Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) di 

SMP N 27 Padang, antara lain:  

1. Tingkat Penegetahuan Siswa 

2. Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) 

 
C. Pembatasan Masalah 

Mengingat berbagai keterbatasan yang ada pada diri penulis, maka 

tidak semua masalah yang diidentifikasi di atas dapat diteliti secara 

menyeluruh, maka penulis hanya membatasi pada variabel: 

1. Tingkat PengetahuanSiswa 

2. Perilaku Hidup Bersih dan Sehat 

D. Perumusan Masalah 

Perumusan masalah pada penelitian ini adalah  “Apakah ada hubungan 

tingkat pengetahuan siswa dengan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) di 

SMP N 27 Padang? 
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E. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan tingkat pengetahuan siswa terhadap perilaku hidup 

bersih dan sehat di SMP N 27 Padang Kecamatan Kuranji Kota Padang. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mendiskripsikan hubungan tingkat pengetahuan siswa tentang Perilaku 

Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) di SMP N 27 Padang Kecamatan 

Kuranji Kota Padang. 

b. Mendiskripkan tingkat pengetahuan siswa di SMP N 27 Padang 

Kecamatan Kuranji Kota Padang. 

c. Mendiskripkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) di SMP N 27  

Kecamatan Kuranji Kota Padang. 

F. Manfaat Penelitian 

Manfaat dari penelitian ini adalah : 

a. Bagi Siswa 

Memberikan informasi tentang pentingnya berperilaku hidup bersih dan 

sehat, sehingga siswa dapat lebih memperhatikan perilaku hidup bersih 

dan sehat. 

b. Bagi Sekolah 

Menjadikan masukan atau informasi bagi pendidikan dalam 

pengembangan kurikulum khususnya perilaku hidup bersih dan sehat 

(PHBS). 
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c. Bagi Peneliti 

Sebagai bentuk pengalaman nyata dalam menerapkan konsep teori 

dengan riset dilapangan dan sebagai bahan informasi dalam memperluas 

atau memperkaya wawasan bagi peneliti atau pembaca/pemerhati 

kesehatan khususnya perilaku hidup bersih dan sehat. 
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BAB V 
KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah diuraikan pada bab terdahulu 

dapat dikemukakan kesimpulan sebagai berikut. “Terdapat hubungan yang 

signifikan antara tingkat pengetahuan siswa terhadap perilaku hidup bersih 

dan sehat siswa di lingkungan sekolah SMPN 27 Padang”. Hal ini dibuktikan 

dengan hasil perhitungan analisis korelasi Rhit=0.560 > Rtab=0.361. Dan 

dibuktikan dengan uji hasil Thit > Ttab dengan taraf signifikan 0.05. Sehingga 

dapat disimpulkan sebagaimana yang tersebut di atas. 

B. Saran 

Berdasarkan temuan penelitian ini, maka peneliti mengemukakan 

beberapa saran kepada berbagai pihak sebagai berikut : 

1. Para guru di SMPN 27 Padang agar memberikan pengetahuan yang 

banyak kepada siswa tentang bagaimana prilaku hidup bersih dan sehat, 

serta pentingnya hal tersebut dalam kehidupan ini. 

2. Kepada semua masyarakat, lingkungan dan dinas terkait agar dapat 

membantu, mengarahkan, membimbing dan melakukan kegiatan 

sosialisasi tentang pentingnya perilaku hidup bersih dan sehat baik 

dilingkungan rumah ataupun dilingkungan sekolah. 
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