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Abstrak

Saat ini, baik secara global maupun nasional daerah perkotaan semakin padat. Hal ini dibuktikan dengan banyak
bermunculan kampung-kampung perkotaan di kota-kota besar di Indonesia. Kampung-kampung perkotaan
semacam ini terletak di bagian kota yang sempit. Umumnya kawasan ini merupakan kawasan kumuh yang
memiliki sistem sanitasi dan kebersihan yang buruk sehingga banyak penyakit ditemukan. Bahkan menurut
badan kesehatan dunia permasalahan diare memberi kontribusi signifikan terhadap kematian anak — anak di
negara-negara berkembang, begitu juga di Indonesia. Namun dapat dikurangi dengan perilaku hidup sehat yaitu
cuci tangan pakai sabun. Lokasi kegiatan pengabdian masyarakat yang bermetode service learning ini terletak di
daerah Putat Jaya, RT. 03 dan RT. 04 RW. 05 Surabaya dan merupakan bekas lokalisasi Dolly. Adapun tujuan
dari kegiatan ini adalah untuk mensosialisasikan perilaku/gaya hidup sehat dengan menyesuaikan kebiasaan
mencuci tangan sejak dini terutama untuk anak-anak. Kegiatan ini dibagi dalam beberapa tahap yaitu tahap pra
pelaksanaan berupa survei, tahap pelaksanaan berupa penyuluhan dan lomba, dan tahap paska pelaksanaan
berupa acara ramah tamah. Hasil dari program ini adalah agar anak-anak di kampung ini mengerti dan
menyesuaikan perilaku mencuci tangan mereka dengan baik sehingga mereka memiliki gaya hidup yang lebih
sehat. Dengan diadakannya kegiatan ini, anak-anak dapat menjaga kesehatan dan terhindar dari penyakit karena
mereka adalah calon-calon penerus bangsa.

Kata kunci: anak; eks-lokalisasi dolly; perilaku hidup sehat; mencuci tangan

Abstracts

Nowadays both globally and nationally, the urban areas are getting crowded. This is evidenced by the many
emerging urban villages in major cities in Indonesia. These urban villages are located in a narrow part of town.
Generally, this area is a slum area which has poor sanitation and hygiene system, so that many diseases are
found. Even according to the world's health organization diarrhea problems contribute significantly to the
deaths of children in developing countries, as well as in Indonesia. But it can be reduced with healthy living
behavior, including washing hands with soap. The location of community service activities that permitted service
learning is located in Putat Jaya, RT. 03 and RT. 04 RW. 05 Surabaya where is a former Dolly prostituted
localization. The goal of this activity is to socialize the behavior / healthy lifestyle by adjusting the habit of
washing hands early, especially for children. This activity is divided into several stages, including: the pre -
implementation stage in the form of survey, implementation stage was carried out by counseling and
competition, and post-implementation stage was conducted by hospitality event. The result of this program
demonstrate that the children in this village understand and adjust their handwashing behavior well, then they
have a healthier lifestyle. By holding this activity, the children can maintain health and avoid the disease
because they are the prospective successor of the nation.

Keywords: children; ex prostituted localization of Dolly; healthy life behavior; washing hands

1. PENDAHULUAN

Secara global hanya 19% dari populasi didunia diperkirakan mencuci tangan menggunakan sabun dengan
menggunakan fasilitas kesehatan atau penggunaan fasilitas lainnya (Freeman et al. 2014). Momen kritis ketika
melakukan cuci tangan menggunakan sabun adalah pada saat sebelum makan dan setelah buang hajat, dimana

kegiatan tersebut dapat menjegah terjadinya penyakit infeksi dengan adanya interupsi, transmisi dari agen
infeksi. Bukti empiris menyarankan bahwa cuci tangan dengan sabun dapat mengurangi dari resiko penyakit
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diare (Curtis et al. 2003; Fewlrell et al. 2005; Cairncross et al. 2010), penyakit infeksi pernafasan akut (Luby et
al. 2005) dan penyakit lainnya dengan menggunakan media tanah.

Masalah kesehatan merupakan hal yang penting di Indonesia berkaitan dengan kurangnya fasilitas dasar di negri
ini. Hampir 20% dari orang Indonesia atau hampir 51 juta orang diperkirakan memiliki kekurangan dalam
fasilitas sanitasi kesehatan. Hal ini dapat meningkatkan resiko secara fisik terhadap penyakit dan dapat berjangkit
dalam waktu pendek dan jangka panjang berbagai penyakit (Lin et al. 2013; Rah et al. 2015). Dalam kontekt ini,
cuci tangan menggunakan sabun dapat dijadikan sebagai penghalang utama dari penyebaran penyakit.

Dikarena pertumbuhan penduduk yang relatif cepat dan tidak diimbangi dengan pertambahan lahan untuk
tempat tinggal khususnya di negara-negara berkembang, maka alhasil kampung perkotaan mulai banyak
bermunculan. Salah satu penyebab spesifik lain yang dominan munculnya kampung perkotaan ini selain dari
pertumbuhan penduduk adalah derasnya arus urbanisasi ke kota-kota besar. Indonesia adalah salah satu negara
berkembang dimana terjadi fenomena urbanisasi besar-besaran ke kota-kota besar. Salah satunya contohnya
adalah di Surabaya.

Surabaya merupakan contoh dimana angka urbanisasi sangat mendominasi terhadap angka pertumbuhan
penduduk. Tercatat sekitar 65.000 orang warga baru pada tiap kecamatan yang ada di Surabaya pada tahun 2013
(Badan Pusat Statistik, 2014). Hal ini terbukti dilihat sebagai sebuah masalah oleh Dinas Kependudukan dan
Catatan Sipil Surabaya sehingga pemerintah mangadakan program bantuan desa untuk mencegah urbanisasi
(Eko, 2004). Walaupun demikian, angka urbanisasi kota-kota besar di Indonesia masih tinggi yang tidak dapat
dielakan akan berujung pada bermunculannya kampung-kampung perkotaan. Masalah utama yang umumnya
ada di kampung perkotaan adalah masalah sanitasi (Gamal Rindarjono, 2010).

Permasalahan sanitasi ini seringkali disebabkan oleh kurangnya kesadaran masyarakat akan kebersihan. Karena
kurangnya kesadaran masyarakat, tidaklah aneh jika mereka mengidap beberapa penyakit. Penyakit yang
seringkali timbul akibat tidak mencuci tangan antara lain penyakit diare, infeksi cacing usus, kekurangan gizi,
penyakit kaki dan mulut, hepatitis A, schistosomiasis, infeksi bawaan makanan dan kontaminasi air (Global
Handwashing Partnership, 2016).

Berdasarkan data profil kesehatan Indonesia tahun 2015 jumlah kasus diare yang ditemukan sekitar 5.405.235
dengan angka kematian sekitar 2.47%. (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2016). Menurut kutipan
WHO permasalahan diare di Negara-negara berkembang khususnya Indonesia dapat dikurangi dengan perilaku
hidup sehat yaitu Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS). Namun masih kurangya perhatian dan kesadaran tentang
pentingnya CTPS di masyarakat. Banyak orang yang belum menyadari pentingnya perilaku cuci tangan pakai
sabun (CTPS) bagi kesehatan (Depkes RI, 2011).

Urgensi dari kegiatan ini adalah dengan pentingnya untuk mengubah perilakuk masyarakat karena cuci tangan
seringkali dianggap remeh. Tiga alasan utama mengapa orang tidak mencuci tangan dengan benar adalah sikap
lupa, tidak adanya cairan pembersih, dan sikap meremehkan. (Kalata et al. 2013). Sehingga sesuai dari temuan
banyak ahli mengungkapkan bahwa untuk memecahan permasalahan tersebut dapat dilakukan dengan mencuci
tangan, dimana aktivitas ini adalah salah satu cara untuk mengurangi infeksi yang masuk ke dalam tubuh.
Bahkan cuci tangan yang dilakukan oleh bidan atau dokter bedah dikaitkan dengan penurunan 49%
kemungkinan kematian ibu setelah melahirkan (Global Handwashing Partnership, 2016).

Cuci tangan dikatakan bersih saat tangan tidak lagi berbau ataupun terasa licin saat disentuh. Lama mencuci
tangan yang disarankan oleh WHO (World Health Organization) adalah 40-60 detik. Terdapat 11 langkah untuk
mencuci tangan (World Health Organization, 2009) :

1. Basahi kedua telapak tangan setinggi pertengahan lengan memakai air yang mengalir, ambil sabun
kemudian usap dan gosok kedua telapak tangan secara lembut

Usap dan gosok juga kedua punggung tangan secara bergantian

Jangan lupa jari-jari tangan, gosok sela-sela jari hingga bersih

Bersihkan ujung jari secara bergantian dengan mengatupkan

Gosok dan putar kedua ibu jari secara bergantian dengan jari-jari tangan saling berkaitan

Gosok ibu jari dengan menggenggam ibu jari dan berotasi terhadap ibu jari

Gosok dengan rotasi telapak tangan dengan jari-jari tangan lainnya dilekatkan satu sama lain.

Bilas dengan air

N~ WD
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9.  Keringkan tangan dengan handuk kering
10. Tutup kran dengan handuk
11. Tangan anda sudah aman dari infeksi

Oleh karena hal diatas, kegiatan pengabdian masyarakat yang bermetode Service Learning ini dilakukan oleh

Dosen dan Mahasiswa Program Studi Teknik Sipil Universitas Kristen Petra yang bertempat di RT. 03 dan RT.

04 RW. 05 wilayah Putat Jaya yang merupakan Eks Lokalisasi Dolly, Surabaya memiliki tujuan untuk

mengubah perilaku masyarakat khususnya anak anak yang ada di kawasan tersebut, melalui beberapa target

sebagai berikut:

a. Anak-anak di kampung Putat Jaya mengetahui tentang bagaimana cara mencuci tangan yang baik dan benar.

b. Anak-anak di kampung Putat Jaya khususnya anak-anak dan balita mengerti mengenai akibat yang
ditimbulkan dari tidak mencuci tangan dengan baik dan benar

¢. Anak-anak di kampung Putat Jaya terbiasa untuk menggunakan tempat cuci tangan sederhana yang telah ada
di setiap rumah untuk mencuci tangan mereka dengan langkah-langkah yang telah diajarkan

d. Terjalinnya kerjasama yang berkesinambungan antara pihak UK Petra dengan warga kampung Putat Jaya

Kenyataan pada kampung perkotaan Putat Jaya sendiri agak mengkhawatirkan. Pengetahuan mereka mengenai
cuci tangan belum menerapkan 11 langkah mencuci tangan dengan benar. Hal ini membuat kami tergerak
untuk meyadarkan masyarakat terutama anak-anak kecil dan balita akan pentingnya mencuci tangan dengan
benar. Bahwa mencuci tangan yang benar itu tidak hanya untuk diketahui saja namun juga harus diterapkan.

2. METODE PELAKSANAAN

Dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat bermetode service learning ini dilakukan melalui beberapa
tahapan yaitu: pra pelaksanaan, pelaksanaan dan paska pelaksanaan. Sehingga kebutuhan dari masyarakat dan
apa yang direncanakan dari UK Petra dapat sejalan dengan program yang telah ada di masyarakat itu sendiri.
Dimana program ini merupakan bagian dari program pemerintah khususnya departemen kesehatan: Sanitasi
Total Berbasis Masyarakat (STBM) dan program dari Kopertis yaitu Goes to Kampung di Eks Lokalisasi Dolly
Surabaya. Dengan harapaan adanya peran aktif dari pihak Universitas yang ada di Jawa Timur untuk berperan
serta aktif dalam pemberdayaan masyarakat yang yang di lokasi ini.

Adapun tahapan kegiatan yang telah dilakukan pada kegiatan ini adalah sebagai berikut:

Pra Pelaksanaan

Pada pra-pelaksanaan pengabdian masyarakat ini diawali dengan diadakannya survei dan observasi tempat
pelaksanaan untuk mengetahui keadaan lapangan (lihat Gambar 1). Dari survei ini ditemukan bahwa tempat-

tempat cuci tangan sederhana sudah ada di depan rumah-rumah warga namun masih jarang difungsikan. Tempat
cuci tangan tersebut merupakan hasil dari kegiatan Service Learning sebelumnya.

RRViri e _ -

Gambar 1. Survei Dilakukan Bersama KeuT. 03 RW. 05 Kellﬁhan Putat Jaya
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Kemudian, seperti yang dapat dilihat pada Gambar 2, setelah mengetahui permasalahan yang terjadi dilapangan
untuk mempermudah jalannya acara, Mahasiswa pun diberikan diberi pelatihan terlebih dahulu oleh Ibu Maya
selaku Sanitarian Puskesmas di kawasan Putat Jaya. Metode yang diberikan dalam bentuk kuliah umum di
Gedung P UK Petra. Beliau menerangkan dan menjelasakan mengenai sanitasi lingkungan dan perilakuk
masyarakat di lokasi kegiatan termasuk di dalamnya adalah kegiatan mencuci tangan yang benar.

Gambar 2. Kuliah tamu yang disampaikan oleh Bu Maya

Pelaksanaan

Kegiatan dilanjutkan ketika sampai di Putat Jaya. Pertama-tama kegiatan diawali dengan pengisian kuisioner
tentang kebersihan dan sanitasi lingkungan yang ditujukan kepada warga yang berada di lokasi pengabdian
masyarakat dan mendapatkan 47 responden dengan cara wawancara. Kemudian kegiatan pelatihan dilakukan.
Kegiatan pelatihan untuk warga dilaksanakan dengan beberapa cara, yaitu dengan metode demonstrasi, dan
percobaan langsung. Kegiatan ini diawali dengan menjelaskan pentingnya mencuci tangan sampai bersih dan
memberikan contoh bagaimana cara mencuci tangan yang baik dan benar seperti yang di sampaikan oleh Bu
Maya (lihat Gambar 3), lalu dilanjutkan dengan lomba mencuci tangan yang diikuti oleh anak-anak usia dini,
agar anak-anak dapat langsung mempraktekan pengetahuan yang baru saja mereka dapat.

& I (O ETTFRER ANt A _.S‘ AR ', \
Gambar 3. Penyuluhan sanitasi oleh Bu Maya di dampingi Mahasiswa dan Dosen

\

Kegiatan lomba cuci tangan sangat antusias diikuti oleh anak-anak meskipun daerah yang sudah basah setelah
diguyur hujan deras. Bahkan ada anak-anak yang telah kehujanan pun langsung mengikuti lomba tanpa mau
mengganti pakaian terlebih dahulu.

Setelah anak-anak sudah mulai mengerti teori dari mencuci tangan mulai dari pentingnya cuci tangan, akibat
malas mencuci tangan, hingga cara mencuci tangan yang benar, maka lomba segera dimulai. Anak-anak mulai
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bergiliran mengantri untuk berlomba mencuci tangan karena jumlah keran yang terbatas. Saat dimulai anak-anak
juga menyanyikan lagu cuci tangan yang berlirik tentang cara mencuci tangan yang benar. Dengan demikian,
anak-anak akan lebih mudah menghafalkan langkah-langkah cuci tangan yang benar. Mahasiswa dari Petra juga
turut berpartisipasi dalam lomba cuci tangan sehingga menambah keramaian suasana (lihat Gambar 4).

——

Gambar 4. Mahasiswa Petra berlomba mencuci tangan denan anak-anak kampung Putat Jaya

Paska Pelaksanaan

Setelah acara lomba selesai, diamati berbagai reaksi dari anak-anak dan warga sekitar mengenai
kegiatan ini. Mereka tampak antusias dan memberikan respon yang positif. Kemudian dilanjutkan dengan
evaluasi kegiatan Community Services dan acara ramah tamah dengan warga Putat Jaya. Dari Gambar 5 dan 6
dapat dilihat perwakilan masing masing RT melakukan cuci tangan pada saat acara penutupan, kemudian
dilanjutkan dengan acara ramah tamah.

AL el

GambéF 5. Ketua RT.03 dan Sékretaris RT. 04 R.05 elakukan cuci tangan
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Gambar 6 Perwakilan blhak plhak yang terllbat dalam keglatan service Iearnlng ini

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pada kegiatan ini juga dilakukan wawancara langsung yang dilakukan oleh Mahasiswa pada masyarakat melalui
kuesioner. Berdasarkan pada hasil kuisioner yang telah dilakukan, maka didapatkan data dari 47 responden dari

RT.03 dan RT. 04 RW.05 Desa Banyu Urip Jaya. Sehingga menghasilkan data sebagai berikut:

Berdasarkan kategori umur, dari 47 responden, mayoritas atau 38,3% berusia antara 46 - 55 tahun, sedangkan
paling sedikit berusia antara 17 — 25 tahun ( 6,4%). Sedangkan untuk latar belakang pendidikan mayoritas
responden (57,4%) memiliki pendidikan tamatan Sekolah Menengah Atas. (Lihat Gambar 7 dan Gambar 8).
Sedangkan seperti dapat dilihat pada Gambar 9 untuk jenis pekerjaan, umumnya (66%) tidak memiliki

pekerjaan tetap.

Kategori Umur

10.6% 2.1% 6.4% m 17-25 tahun

" 21.3% m 26-35 tahun
m 36-45 tahun
21.3% m 46-55 tahun

m 56-65 tahun

Tingkat Pendidikan
H Tidak tamat
6.4%2.1% 4.3% 5o SD

® Tamat SD
21.3%

u SMP

0,
57.4% = SMA

Gambar 7. Grafik distribusi umur responden  Gambar 8. Grafik tingkatan pendidikan responden

66.0%

Pekerjaan
2.1%
23.4% m Buruh
J ’ = Wirausaha

8.5% mKaryawan Swasta

Lain-lain

Gambar 9. Grafik pekerjaan responden
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Selanjutnya untuk mengetahui perilaku dan fasilitas yang dimiliki masyarakat setelah diberikan fasilitas tempat
cuci tangan sederhana pada kegiatan Service Learning terdahulu, maka dapat digambarkan sebagai berikut:
Masyarakat telah terbiasa untuk cuci tangan setelah melakukan buang air besar dan sebelum makan, hal ini
dapat dilihat pada Tabel 1 bahwa seluruh responden (100 %) sudah terbiasa untuk melakukannya. Namun jika di
tanyakan apakah telah dilakukan dengan benar, lebih separuh (89,4%) menginformasikan bahwa mereka telah
melakukan cuci tangan dengan benar. Dari 47 responden yang mewakili Desa Banyu Urip Jaya diketahui bahwa
telah 95.8 % atau hampir seluruh warga telah mempunyai sarana dan prasarana mencuci tangan.

Tabel 1. Perilaku Cuci Tangan Masyarakat

No. Hasil Kuisioner Ya Tidak
1 | Cuci Tangan Setelah buang air besar (BAB) 100.0%  0.0%
2 | Cuci Tangan Setelah BAB Memakai Sabun 100.0%  0.0%
3 | Cuci Tangan Sebelum Makan 100.0%  0.0%
4 | Cuci Tangan Sebelum Makan Memakai Sabun 100.0%  0.0%
5 | Cuci Tangan dengan Benar 894%  10.6%
6 | Mempunyai Sarana dan Prasarana Cuci Tangan 95,8% 4.2%

Selanjutnya, dari data lomba yang diadakan, sekitar 20 anak yang telah mengikuti rangkaian kegiatan dari
demonstrasi cara mencuci tangan yang baik dan benar diikuti dengan lomba mencuci tangan. Sekitar 18 anak
dapat mempraktekan cara cuci tangan yang baik pada lomba tersebut. Hal ini menunjukan bahwa sekitar 90
persen dari jumlah peserta yang mengikuti program ini telah memperoleh wawasan mengenai cara demonstrasi
cuci tangan yang baik. Sedangkan hanya 2 anak masih belum dapat menerapkan demonstrasi secara akurat. Hal
ini disebabkan oleh kurangnya perhatian yang seksama saat demonstrasi seperti dapat dilihat pada Gambar 11.

Gambar 10. Suasana lomba cuci tangan anak

Dengan adanya kegiatan ini, tentunya anak-anak akan mendapat stimulus bahwa mencuci tangan adalah sesuatu
kebiasaan yang menyenangkan sehingga kebiasaan mencuci tangan dengan benar lebih mudah dibentuk.
Demonstrasi juga langsung diikuti oleh tahap penerapan langsung yang diawasi oleh para demontran secara
langsung yang tentunya akan menunjang tingkat keberhasilan transfer wawasan dari para demonstran kepada
anak-anak.

Telah tersedianya alat-alat cuci tangan sederhana di depan rumah juga salah satu faktor penentu keberhasilan

pelatihan anak-anak di Putat Jaya. Sarana-prasarana yang telah ada menunjang penerapan kebiasaan cuci tangan
yang baik dan benar. Penjelasan tentang akibat-akibat yang ditimbulkan dari mencuci tangan yang tidak benar
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juga merangsang anak-anak untuk memperbaiki cara mencuci tangan mereka dan ikut berperan membentuk
kebiasaan mereka. Selain itu, mahasiswa dari Petra dapat menambah pengalaman baru dari kegiatan ini dan
dapat menjalin hubungan yang baik dengan masyarakat Putat Jaya. Hal ini ditunjukan dengan respon
masyarakat yang positif selama kegiatan ini berlangsung.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan kegiatan pengabdian masyarkat bermetode service learning ini dapat disimpulkan beberapa hal,

yaitu :

1) Berdasarkan pada hasil kuisioner di temukan lebih separuh responden atau sebesar 89,4% masyarakat yang
sudah mencuci tangan dengan benar. Seiring dengan hal tersebut berdasarkan hasil dari kegiatan lomba di
dapatkan sebesar 90% peserta mempraktekkan cara mencuci tangan yang benar yang dapat dilihat sebagai
peningkatan sebesar 0.6%. Dengan kegiatan ini, anak-anak ini dapat terhindar dari penyakit yang menular
melalui kontak.

2) Kegiatan Pengabdian Masyarakat dapat dikatakan sebagai kegiatan yang berhasil mencapai tujuannya
yaitu untuk mengedukasi dan membentuk kebiasaan / perilaku warga khususnya anak-anak di kawasan
Putat Jaya agar mereka dapat menerapkan kebiasaan cuci tangan yang baik dan benar. Hal ini ditunjukan
dengan cukup tingginya tingkat keberhasilan anak-anak tersebut menerapkan kegiatan cuci tangan yang
benar yaitu sebesar 90 persen. Hal ini menunjukan bahwa anak-anak di kawasan Putat Jaya telah mengerti
bagaimana cara mencuci tangan yang baik dan benar dan akibat dari tidak mencuci tangan dengan baik.

3) Kegiatan ini telah memberikan motivasi yang cukup untuk membentuk suatu kebiasaan cuci tangan yang
benar. Namun, kebiasaan ini membutuhkan kesadaran dari warga agar dapat menjalankan kebiasaan secara
terus menerus.

4) Telah terjalin kerjasama antara warga Putat Jaya dengan UK Petra yang ditunjukan dengan respon positif
dari warga untuk kegiatan di masa mendatang.

Kegiatan ini juga perlu diadakan oleh warga Putat Jaya sendiri setiap beberapa minggu sekali untuk
memastikan bahwa kebiasaan mereka tetap mereka ingat dan terapkan selama kehidupan sehari-hari.
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