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ABSTRACT

Background: Infectious diseases are still the cause of most deaths in the world so it is
necessary to carry out prevention efforts that can minimize the impact on physical,
psychological, and social aspects, especially for the elderly. Clean and healthy behaviour
program (PHBS) is a program to control hygiene and prevent infectious disease. Religiosity is
one of the factors of happiness and support for the life quality of the elderly. PHBS which is
the manifestation of clean and healthy behavior which also contains vital religious values is
the embodiment of one's religiosity and religious activities. The research objective was to
determine the description of PHBS and religiosity level of the elderly in Pondok Jagung.
Methods: This study was a cross-sectional descriptive quantitative research with 116 subjects.
The instruments used were the PHBS Questionnaire and the Religiosity Level Questionnaire.
Result: The results showed that 68 subjects (58,6%) elderly in Pondok Jagung village had a
good PHBS and 48 subjects (41,4%) had sufficient PHBS and there were no subjects in the
poor category. The level of religiosity of the elderly in Pondok Jagung village was 19 subjects
(16.4%) in the good category, 77 subjects (66.4%) in the moderate category, and 20 subjects
(17.2%) in the bad category. Conclusion: more than half of the elderly are categorized as good
PHBS and moderate level of religiosity in study population. Although dominated by good
PHBS, these achievements are still below the 2016-2019 PHBS national target. It is necessary
to do further research on the influence of the level of religiosity with the PHBS achievement.
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ABSTRAK

Latar belakang: penyakit infeksi masih menjadi penyebab kematian terbanyak di dunia
sehingga diperlukan upaya pencegahan yang dapat meminimalisir dampak terhadap aspek
fisik, psikis, dan sosial terutama bagi orang lanjut usia (lansia). Salah satu program pemerintah
dalam mengupayakan hal tersebut adalah program Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS).
Religiusitas dan aktivitas keagamaan menjadi salah satu faktor kebahagiaan dan pendukung
terhadap kualitas hidup lansia. PHBS yang merupakan perwujudan perilaku bersih dan sehat
juga mengandung nilai-nilai vital agama terhadap religiusitas dan aktivitas keagamaan
seseorang. Tujuan: untuk mengetahui gambaran PHBS dan tingkat religiusitas lansia. Metode:
penelitian ini adalah studi kuantitatif deskriptif dengan pendekatan cross sectional pada 116
responden. Instrumen penelitian yang digunakan adalah Kuesioner PHBS dan Kuesioner
Tingkat Religiusitas. Hasil: penelitian menunjukkan bahwa 68 orang (58,6%) lansia di
kelurahan Pondok Jagung memiliki PHBS yang baik dan 48 orang (41,4%) memiliki PHBS
cukup dan tidak terdapat responden dengan kategori kurang. Tingkat religiusitas lansia di
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kelurahan Pondok Jagung adalah 19 orang (16,4%) berkategori baik, 77 orang (66,4%)
berkategori sedang, dan 20 orang (17,2%) berkategori buruk. Kesimpulan: lebih dari separuh
lansia di RW 01 dan 05 Kelurahan Pondok Jagung berkategori PHBS baik dan tingkat
religiusitas sedang. Meskipun didominasi PHBS baik, namun capaian tersebut masih di bawah
target capaian nasional PHBS 2016-2019. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang
pengaruh tingkat religiusitas dengan capaian PHBS tersebut.

Kata kunci: PHBS, Tingkat Religiusitas, Lansia.

PENDAHULUAN
Popularitas  penyakit infeksi sebagai
penyebab kematian tertinggi di dunia
berdasarkan Global Health Estimates,
World Health Organization (WHO) tidak
setinggi  penyakit noninfeksi lainnya.
Dilaporkan dari 10 penyebab kematian
tertinggi, terdapat 3 penyakit yang
dikategorikan dengan penyakit infeksi yaitu
infeksi saluran napas bawah, diare, dan
tuberkulosis (1), namun fakta ini tidak
mengecilkan berbagai dampak baik fisik,
psikis, maupun sosial yang diakibatkan
oleh terus bertambahnya insiden penyakit
infeksi terutama bagi populasi lanjut usia
(lansia) (2,3). Jumlah lansia di Indonesia
yang terus meningkat hingga 9,6 persen
dalam 5 dekade (1971-2019) membuat
kualitas hidup lansia terutama pada aspek
kesehatan menjadi salah satu fokus
pemerintah  (4,5). Salah satu upaya
pencegahan yang dilakukan adalah dengan
melakukan promosi kesehatan tentang
Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS)
sebagai bagian dari program Gerakan
Masyarakat Sehat (Germas) (6,7).
Religiusitas ~ merupakan  upaya
internalisasi unsur-unsur dasar agama bagi
seorang  individu, upaya  tersebut
mendorong perwujudan perilaku dan sikap
yang diaplikasikan dalam keseharian
(8,9,10). Religiusitas dan aktivitas
keagamaan menjadi salah satu faktor
kebahagiaan dan pendukung terciptanya
kualitas hidup lansia (11). PHBS yang

merupakan perwujudan perilaku bersih dan
sehat yang juga mengandung nilai-nilai
vital agama merupakan pengejawantahan
religiusitas dan aktivitas keagamaan
seseorang di kehidupannya.

Kelurahan Pondok Jagung memiliki
populasi lansia tertinggi di Kota Tangerang
Selatan berada di bawah wilayah kerja
Puskesmas Pondok Jagung yang memiliki
program unggulan pelayanan prima dan
peningkatan kualitas hidup masyarakat
(12,13). Perlu diketahui pelaksanaan PHBS
dan tingkat religiusitas pada komunitas
lansia sehingga menjadi gambaran bagi
perencanaan  program lanjutan  dan
kepentingan penelitian selanjutnya.

METODE
Jenis penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif deskriptif dengan desain cross
sectional. Penelitian dilakukan di wilayah
RW 01 dan 05 Kelurahan Pondok Jagung
pada September-Desember 2019. Sampel
penelitian diambil menggunakan metode
total sampling dengan populasi seluruh
lansia di tempat penelitian yaitu lansia di
RW 01 dan 05 Kelurahan Pondok Jagung.
Data yang dipergunakan dalam
penelitian ini adalah data primer.
Pengumpulan data dilakukan oleh peneliti
dengan menggunakan kuesioner yang
sudah divalidasi. Instrumen penelitian yang
digunakan adalah kuesioner PHBS yang
terdiri dari 20 pertanyaan dan kuesioner
religiusitas sebanyak 22 pertanyaan.
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Analisis data dilakukan secara univariat
untuk menggambarkan variabel PHBS,
tingkat religiusitas dan karakteristik
responden. Penelitian ini telah melalui
proses telaah etik dan mendapatkan
persetujuan etik dengan nomor persetujuan
123/ PE / KE / FKK-UMJ/ X / 2019.

HASIL

Analisis univariat karakteristik responden
didapatkan data frekuensi distribusi dari
jenis kelamin, status bekerja, tingkat
pendidikan, status pernikahan, kebiasaan
merokok, riwayat konsumsi alkohol,
jumlah anak, dan tingkat penghasilan
dengan gambaran sebagai berikut:

Tabel 1. Gambaran Karakteristik Responden
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Analisis univariat dilakukan terhadap
gambaran variabel PHBS dengan kategori
baik, cukup, dan kurang serta variabel
tingkat religiusitas dengan kategori baik,
sedang, dan buruk didapatkan data sebagai
berikut:

e-issn: 2721 - 6837

Tabel 2. Gambaran PHBS dan Tingkat

Karakteristik Frekuensi Persentase
Responden (n) (%)
Jenis kelamin
Laki-laki 57 49,1
Perempuan 59 50,9
Status Bekerja
Bekerja 55 47,4
Tidak Bekerja 61 52,6
Tingkat
Pendidikan
SMA 12 10,3
SMP 17 14,7
SD 71 61,2
Tidak Sekolah 16 13,8
Status Pernikahan
Menikah
Duda/Janda 87 75
29 25
Kebiasaan
Merokok
Tidak Merokok 78 67,2
Merokok 38 32,8
Riwayat Konsumsi
Alkohol
Konsumsi
Tidak Konsumsi 0 0
116 100
Jumlah Anak
Sedikit Anak 79 68,1
Banyak Anak 31 26,7
Tidak Ada Anak 6 5,2
Tingkat
Penghasilan
Tinggi 27 23,3
Rendah 89 76,7

Religiusitas
Variabel Frekuensi  Persentase
(n) (%)
PHBS
Baik 68 58,6
Cukup 48 41,4
Kurang 0 0
Tingkat
Religiusitas
Baik 19 16,4
Sedang 77 66,4
Buruk 20 17,2
PEMBAHASAN

Persentase jenis kelamin yang relatif
seragam Yyaitu 57 orang (49,1%) untuk laki-
laki dan 59 orang (50,9%) untuk perempuan
dapat menjadi gambaran superfisial bagi
kita dalam menarik simpulan representasi
hasil penelitian yang cukup baik terhadap
responden laki-laki maupun perempuan.
Jumlah responden yang bekerja dan tidak
bekerja juga relatif sama dengan jumlah 55
orang (47,4%) dan 61 orang (52,6%).
Sebagian besar responden masih dalam
status pernikahan yaitu sebesar 87 orang
(75%) dan hanya seperempat responden
saja yang sudah tidak hidup dengan
pasangannya yaitu 29 orang (25%)
sehingga mayoritas responden lansia masih
memiliki support system yang baik yaitu
keberadaan keluarga terutama orang
terdekat yaitu suami atau istri yang dapat
mendukung upaya teknis dan psikis dalam
mewujudkan PHBS dan tingkat religiusitas
yang baik (18). Hal ini juga didukung oleh
data yang menunjukkan bahwa sebagian
besar responden lansia memiliki sejumlah
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anak yang juga menjadi bagian dari support
system tersebut sedangkan hanya sebagian
kecil saja yang tidak memiliki anak yaitu 6
orang (5,2%). Kesadaran dalam menjaga
kesehatan tubuh responden cukup baik
yang hal ini digambarkan dari banyaknya
responden yang memiliki kebiasaan tidak
merokok yaitu sebesar 78 orang (67,2%)
dan seluruh responden tidak mengonsumsi
alkohol 116 orang (100%).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
jumlah responden yang memiliki PHBS
baik yaitu 68 orang (58,6%), sehingga
dapat diartikan bahwa sebagian besar
responden telah menerapkan PHBS yaitu
menggunakan air bersih, mencuci tangan
dengan air bersih dan sabun, menggunakan
jamban sehat, memberantas jentik di
rumah, makan buah dan sayur setiap hari,
melakukan aktivitas fisik setiap hari serta
tidak merokok di dalam rumah (6,15).
Sejalan dengan hasil tersebut, Program
pengembangan lansia di  Puskesmas
Pondok  Jagung  seperti kegiatan
penyuluhan kesehatan, pengukuran tekanan
darah, pengecekan kadar gula darah
sewaktu, penyelenggaraan posbindu lansia
yang dilaksanakan di hari Jumat setiap
pekan yang seluruhnya terus ditingkatkan
dan dievaluasi (19). Penelitian selanjutnya
perlu mengukur keterkaitan antara upaya
pengembangan program tersebut dengan
tingginya gambaran PHBS ini. Tujuan
pemerintah menggalakkan program PHBS
sebagai upaya meningkatkan kualitas
kesehatan dan memiliki bekal pengetahuan
dan kesadaran dalam menjalani perilaku
hidup yang mendukung kesejahteraan diri.
Tingkat pendidikan yang terbilang rendah
dengan mayoritas responden berpendidikan
SD sebanyak 71 orang (61,2%) tidak
membuat pelaksanaan PHBS ini terhambat.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian responden memiliki tingkat
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religiusitas sedang yaitu berjumlah77 orang
(66,4%). Religiusitas merupakan salah satu
faktor penentu kualitas kehidupan manusia.
Keakraban seorang manusia dengan
Penciptanya dapat dilihat dari
religiusitasnya (20). Tingkat religiusitas
yang cukup baik dengan kategori sedang ini
sejalan dengan pelaksanaan PHBS yang
baik pula. Pada dasarnya komponen dalam
PHBS merupakan praktik dari nilai-nilai
agama seperti kebersihan sebagaimana
termaktub dalam Al-Quran surah Al-
Mudatsir ayat 74 yang artinya “...dan
bersihkanlah pakaianmu dan tinggalkanlah
segala macam kotoran”. Begitu pula dalam
hadits Rasulullah Shallallahu ‘alaihi wa
sallam (SAW) yang mengajarkan untuk
senantiasa berperilaku bersih dengan mandi
secara rutin yaitu “Adakah merupakan hak
atas seseorang muslim ketika mandi dalam
seminggu, agar sehari daripadanya ia
membasahi kepala dan seluruh badannya”
(Muttafaqun  ‘Alaih). Aspek anjuran
melakukan cuci tangan dalam komponen
PHBS juga relevan dengan perintah
Rasulullah  SAW yaitu untuk mencuci
tangan sebelum tidur, saat bangun tidur,
serta sebelum dan sesudah menjenguk
orang sakit (21,22).

KESIMPULAN

Gambaran PHBS di RW 01 dan RW 05
kelurahan Pondok Kacang baik dan tingkat
religiusitasnya sedang. Tingkat religiusitas
dan Kkarakteristik responden merupakan
faktor yang berpengarun pada PHBS
sehingga perlu dilakukan analisis terkait
relevansi hasil tingkat religiusitas dengan
mayoritas kategori sedang dan juga faktor
yang berpengaruh pada PHBS lansia
berangkat dari gambaran yang didapatkan
dalam penelitian ini sehingga dapat menjadi
acuan vyang jelas untuk mendukung
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Indonesia. Pedoman Pembinaan
Perilaku Hidup Bersih dan Sehat.

penentuan kebijakan bagi
setempat.
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