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ABSTRAK/INTISARI

oukardi KS. dkk., 1998. Studi Perilaku Hidup |Sehat Ke-
luarga Prasejahtera dan Sejahtera I di Katamadya Salati-
ga. Laporan Penelitian. PSI-UT Jakarta.
Penelitian ini Dbertujuan untuk mendeskripsikan
sejauh mana perilaku hidup sehat Keluarga Prasejahtera
(KPS) dan Keluarga Sejahtera I (KS I), dan mendeskripsi-
kan adakah perbedasan perilaku hidup sehatl bei |[KPS dan KS
I, serta ingin mengetahui dampak pesitif ddn negatif
perilaku hidup sehat pada KPS dan{¥3” I di| Kotamadya
Salatiga.
Metode yang digunakan adalal "library research” dan
"field research”. Teknik “‘Pejigumpulan data dengan caréﬂi
menyvampaikan angket &epadd responden Keluarga | Prasejah-
tera dan Keluarga(Sejahtera sejumlah 252 KK yang dapat
membaca, dan geh@aR teknik wawancara langsung kepada KK
vang tidak dakaV¥/membaca/berbahasa Indonesia; dpkumentasi
dari Kaptory /BKKBN, Kantor Statistik Xodya | Salatiga.
Angket\ bYerisi 25 butir pertanyaan yang_ mencakup unsur
rerilaku hidup sehat jasmani, rokhani, dan sosiml. Anali-
sis data yang digunakan adalah snalisis deskriptif dan
teknik "t-test'.
Hasil analisis data dan pembahasan dapat dikemukakan
sebagai berikut
1. Bahwa distribusi skor perilaku hidup sehat KS I mem-
punyai perilaku hidup sehat lebih baik daripada KPS.

Hal ini terlihat pada KS I skor berkategori Trendah" =

iii
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1. "sedang’ = 64, “tinggi" = 64. sedang pada KPS skor
berkategori “"rendah = 14, "sedang' = 83, dan “tinggi”
= 29.

<. Bahwa hasil analisis teknik "T-test” pada taraf sig-
nifikansi_5% diperoleh “t" hitung = 2,053 lebih Dbesar
daripada "t" tabel = 1,979. pada derajat kebebasan
(db) 125.
Hal tersebut menunjukkan bahwa perbedaan perilaku
hidup sehat antara KPS dan KS I eignifikans

3. Bahwa perbedaan perilaku hidup seha% aptara KPS dan KS
di Kotamadya Salatiga bukan Apevebkan oleh kurang
rerhatiannya pemerintah dadam memberikan penyulubzn.
tetapi oleh faktor ekonomi®/ dan non-ekonomi, serta
kurangnya kesadaran tgshediap manfaat berperilaku hidup

sehat Jasmani, rokhawis s=sosial dalam kehidupan sehari-

hari.

iv
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A. LATAR BELAEANG MASALAH

Dalam Peraturan Pemerintah no. 21 tah#n 1984,
tentang Penyelenggaraan Pembangunan Keluarga iSejahtera
{K8) disebutkan bahwa penyelenggaraan pembangun#n kuali-
tas keluarga ditujuksan, agar keluarga dapaté memenuhi
kebutuhan spiritual dan material, sehingga dap%t menJja-
lankan fungei keluarga secara maksimal. P%mbangunan
kualitas diri dealam fungsi keluarga, dilalvkaé melalui
upava peningkatan pendidikan, kesehatan, tkonomﬂ, sosial,
sosial budaya, mental spiritual, nidgi-niilat ﬁeagamdgﬁ,
dan peningkatan usaha kesejahtefaan Iinnya. |

Berdasarkan hasil penddiaaw/keluarga taﬁun 1985,
dapat diketahui bahwa sekiias 55% dari 39,4 juté keluarga
Indonesia vyang ada, meSiy Oérada dalam tahap tertinggal
stau dalam kategor? \Keluarga Prasejahtera (KPS5) dan
Keluarga Sejahtea/sI (KS I), dan 11,5 keluarga di antara-
nva tinggal \d¥ /desa tidak tertinggal. (Depdagri RI,

1997:14.4)N\ Forndisi ini lebih buruk lagi akibat jperistiwa

menyedihkarn 13-14 Mei 1998 dan krisis moneter yqng berke-
panjangari. Menurut Menteri Koperasi Adi Sasodo Jumlah
orang migkin makin bertambah. Di Provinsi Jawa Tengah
tercatat tertinggi di negara RI yakni mencapaig7,3 Juta
atau 33% Jumlah penduduk (Suara Merdeka Edisi Minggu,

9-8-19283, halaman 3).

Pada PJP 11 Pelita 6, pemerintah tetap memprioritas-

kan pembanguann bidang ekonomi dengan keterkaitan antera
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industri dan pertanian yang didukung oleh kualita% sumber
daya manusia (SDM). Padahal proses pembangunan kbususnya
pembangunan ekonomi itu menghasilkan produk pemﬁangunan
positif dan negatif. Produk yang positif dapat édilihat
Adari keberhasilan di berbagai bidang seperti: te@nologi,
komputer, dan konstruksi bangunan. Sedangkan prodﬁk vang
negatif adalah berupa pengangguran, ketimpangan; ekonomi
vang hal ini pada gilirannya .dapat menimbuﬂkan ke-
miskinan. kejahatan, perusakan dan penjaganan dﬂn seba-
gainya. (Teguh Yuwono Suara Merdeka edifi Jumat é7—8—1998
halaman 6).

Dalam kaitan ini maka pdérdnarn keluargaE mendz’i
sangat penting, sebab keluargd /merupakan lingkungan

pertama dan utama vang ikut mafientukan kualitag sumber

daya manusia. Pendudul/hasyarakat yang gsemula dianggap
sebagai beban pembangdnar, berubah menjadi faktoﬁ produk-
si, pemrakarss/Qan, pélaksana pembangunan yang émemiliki
keterampilan adan penguasaan teknologil. Masyarak#t diha-
rapkan olédimnerierintah makin memiliki semangat, iwawasan,
dan nilwitdilai vang diperlukan untuk mendu&ung dan
memacu pembangunan. i
Pembangunan yang dilakukan pemerintah berup% pelita
demi pelita pada PJP I, dan sekarang sudah masu% kepada
PJP II pelita 6 itu, tidak akan berhasil secara émaksimal
spabial bidang kesehatan tidak dirverhatikan oleh@keluarga
itu sendiri. Pemerintah dalam rangka meningkatk%n kese-

hatan masyarskat/keluarga ini telah berbuat bany%k dengan

cara antara lain:
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a. Mendirikan Puskesmas/Puskemas Pembantu di tiap-tiap
kelurahan/desa.

b. Adanya Petugas Penyuluh KB.

c. Adanya Bidan Desa (Bides).

d. Dibentuknya Posyandu.

e. Diadakannya Pekan Imunisasi Nasional (PIN) Po}io.

Kepedulian pemerintah untuk meningkatkan kese$ahteraaﬁ

keluarga/masyarakat tersebut, dunia internasjﬁnél telah

mengakuinya. Pengakuan tersebut terbuktd Jengané diberi-

kannya Piagam Penghargaan dari PBB yakpd “Gari UNﬁP kepada

Fresiden RI pada Senin, 8 Septesfoexr’ 1997. (Wawass=,
Selasa 9-9-1897).

Kalau kita mengamati pEpalaku hidup sehat di masya-
rakat, khususnya di pedesgdalh’ sungguh masih memﬁrihatin—
kan. Hal ini dapat kita\ lihat misalnya l
a. Kandang binatépasihéwan piaraan menjadi sat$ dengan

rumah tempal ¢ ifggal.

Penyaki?® mwﬁtaber masih merajalela.

Fox

¢. Tempat\nfuk Mandi, Cuci, buvang air (kakus) ¥ MCK di
sungali’ :
Kondisi perilaku hidup sehat masyarakat di ata#, Lebih
tragia lagi apabila pihak perusahaan di sekitﬁr tidak
peduli terhadap lingkungan. Contohnya seperti saﬂah satu
kasus berita harian Wawasan, 9-9-1997, dengan hgad line
"Tercemar Limbah Tapioka". Penduduk yang mandi dﬁ Sungai
Serayu merasa badannya gatal-gatal. Ratusan épenduduk
desa Kembangan den Wirasaba, kecamatan Bukateja,é kabupa-

ten Purbalingga yang bilasa memakai air Sungai Sefayu kini
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badannya merasakan gatal-gatal. Diduga halg tersebut
terjadi akibat pencemaran limbah tapicka yan# dibuang
oleh pemilik pabrik di bagian hulu sungal. (199% halaman
6. :
Perilaku hidup sehat vang memprihatinkan ; tersebut
hersifat Jjasmani dan pada umumnya terlihat padaé Keluarga
Prasejahtera dan Keluarga Sejahtera I. :
Sedangkan perilsku hidup sehat tidak hanya :c*b%tas pada
sehat Jasmani (badan), masih ada periiay hidﬁp sehat
rokhani misalnya melakukan ibadah,/Zdarmn peril#ku hidup
sehat sosial, mizalnya ikut sertaSdéiam kegiataﬁ masyara-
kat di tempat tinggalnya.
Sedang Kotamadya Salatiga vang penelit# Jadikan
lokasi/objek penelitiarp Rer'eria
(1) Berdasarkan pengamatan peneliti masyarakat 41 daerah
Kotamadya S&latTEae, masih banyak vang terﬁasuk KPS
dan K5 1IN gghingga dapat mewakili sebaéai objek
penelig{dan yang memenuhi perssyaratan. |

(2) Kotahadvd Salatiga lokasinya dekat dengan ipeneliti,
sehingga mudah dijangkau dan menghemat ten%ga serta
biava. |

Dari uralan di atas maka peneliti sangaté tertarik
untuk meneliti perilaku hidup sehat pada keluarga prase-
jahtera dan Keluarga Sejahtera I di Kotamadya éSalatiga,
bagaimana perilaku hidup sehat jasmaninya, rokhéninya dan

sosialnya.
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B. RUMUSAN MASALAH
Winarno Surahmad menjelaskan bahwa yangé dimaksud
magalah adalah setiap kesulitan vang mengarahkaﬁ manusia
untuk memecahkannya (19892:34). Agar penelitian #ni dapat
ieEih terarah dan mudah pelaksanaannya perlﬁ kiranva
peneliti membatasi permasalahan. Sedangkan pe#masalahan
penelitian ini adalah sebagai berikut z
1. Sejanh manakah perilaku hidup sehat Kelu:rgaéPrasejah—
tera dan Keluarga Sejahtera I di Kotuzadya% Salatiga
Tahun 15988. :

Adakah perbedaan perilaku hidug jebiat Keluarga Prase-

g

jahtera dengan Kelaurga SedabCeta 1.

LINGKUP PENELITIAN

9]

Penelitian ini‘mergémbil area di wilayah EKotamadya
Salatigs dengan/Pppvas=i semua KPS dan K5 I. . Sedangkan
campelnya madiMermasing kecamatan diambil sejpmlah KPS
dan K3 1 Swanpidiewakilik kelompok perkotaan dan% kelempok
rerdesadnh Kotamadya Salatiga terdiri dari empaﬁ kecama-
tan dan rerbagi menjadi 9 kelurahan dan 13 desa}

Menurut asumsi penelitian. keluarga yang bErdomisili
d4i wilavah kelurahan mewskili kelompok perkopaan, dan
keluarga vang berdomisili di wilayah desa mewakﬁli kelom—
pok perdesaan. 3Secara rinci dapat dilihat padaitabel di

pbawah ini.
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Tabel 1 : Lingkup Penelitian Studi Perilaku Hidpp Sehat
Keluarga Prasejahtera dan Sejahtera di. Kotama-
dya Salatiga :

No. K t Kelompok Kelompbk
© ecamatan Perkotaan Perdesjpan
1.| Argomulyo Kel. Tegalredo Desa Ranﬁuacir
2.1 Tingkir Kel. Kutowinangun| Desa Sidﬁrejo Kdl
3.j Sidomukti Kel. Dukuh Desa Kecﬂndran
4.1 Sidoredo Kel. Sidorejo Lor| DesaPalutan
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TINJAUAN PUSTAKA

A. TINJAUAN PUSTAKA

I. Perilaku Hidup Sehat
1. Jenis Penyskit yang Diderita

Berdasarkan data statistik bahwa urutan jeni% penya-
kit vang diderita oleh masyarakat di Propinsi Jaw% Tengah
e.d. 1995 sebagai berikut 5

Tabel 2 : Urutan Jjenis penyakit yang didelNiSa maéyarakat
di Prov. Jawa Tengah Tahun 1868

Jenis Penyakit th. 1993 sh{ 1894 th|. 1895
—

Diare 6eey73 | 731.169 | 5B0.156

Morbili 23422 13.535 : 8.705

Kolera E 41 10 ; 1

Demam berdarah ‘ 5.066 5.050 54.201

Malaria 15.730 B.0B8 B7.848

(Jawa Tengah dalam Angka 1996 halaman 208)

Dari datasdi atas jelas bahwa tahun 1995 diare m%nduduki
jenis penyakit wurutan I, malaria II, disusul &orbili,
demam berdarah. dan kolera. Jenis penyakit dibre dan
malaria tinggi penderitanya, menunjukkan adanys ﬁndikasi
masyarakat kurang berperilaku hidup sehat. KEtamadya
Salatiga th. 1995 urutannya sama dengan urutan ?tingkat
Jawa Tengah. Urutan tertinggi diare :.3.605, maﬁaria =
386. Sedangkan penduduk Kodya Salatiga tahun 1995!berjum~

lah 144.466.

=
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2. Perilaku Hidup Sehat.Masyarakat

Pemerintah dalam rangka menyejahterakan mésyarakat
telah terlihat dengan nyata. Pembangunan fisik dapat
dilihat dari pembangunan jalan, Jjambatan, geduﬁgvgedung
sekolah, perkantoran dan sebagainya. Sedang peﬁbangunan
sarana ibadah/mental misalnya pembangunan masjidi gereja
dan tempat ibadah lainnya. Juga pembangunan bida&g kese-
hatan berupa didirikannya puskesmas, puskesmas éembantu,
bidan desa dan lain-lainnya. Jadi pemerintgh buxén hanya
menitikberatkan pembangunan fisik, tetapl juga pem—
bangunan mental spiritual/agama.

Telah dikemukakan di depandbahwa pemerint%h tid;;
menginginkan masyarakat menjadi Weban pembangunaﬁ, tetapi
harus menjadi pemrakarsa pembaingunan, termasuk éembangu—
nan di bidang kesehatar\Uszha kesehatan harus diupayakan
dan ditujukan kepadal@harig banyak atau masyaraka@, namun
di sisi lain pés¥ardkat harus mandukung dan éberperan
serta secara-aktit dalam menciptakan perilaku hi#up sehat
di lingkumsad,./dan di keluarganya. Kesehatan buk%n hanya
untuk peérorsdngan tetapi juga ditujukan kepada ma%yarakat,
untuk itu maka perliu juga dilakukan usaha sanita%i ling-
kungan, masyarakat perlu dibudayakan berperilaku hidup
sehat yang meliputi l
1. Perilaku Hidup Sehat Jasmani

(a) Menyediskan air yang sehat dan memenuhi #ebutuhan
untuk diminum dan mandi. |

(b) Mengatur pembuangan kotoran.
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{¢) mendirikan rumah-rumah yang baik dan éehat, se-
hingga merasa aman terhadap gangguan iluar, dan
tidak menvebabkan penyakit. |

2. Perilaku Hidup Sehat Rokhani
Berdasarkan kriteria keluarga sejahter#, perilaku
hidup sehat rokhani pada keluarga yaitu apaﬁila

{a) Anggota keluarga melaksanakan ibadah se#ara tera-
tur. .

(b) Seluruh anggota keluarga yang berysig ld—SO tahun
bisa baca tulis huruf latin. f

(c) Seluruh anak berusia 5-15/%ayun bersek#lah rada-
saat ini. ; —

(d) Mempunyai upaya untuk“feningkatkan ﬁengetahuan
agama. .

{e) Mengadakan r&khedsgi bersama di luar ru@ah raling
kurang 1 ka¥ Jtiap 6 bulan. .

3. Perilaku Hidup\ Séhat Sosial
Kelwmakga dikatakan berperilaku hidup Bdhat sosial
apahifa=k£luarga itu

(a)\Bidsanya makan bersama paling kurang seﬁali sehari
dan kesempatan itu dimanfaatkan untuk b%rkomunika—
3i antar anggota keluarga.

{(b) Ikut serta dslam kegiatan masyarakat diilingkungan
tempat tinggalnya.

{c) Secara teratur atau pada waktu terteﬁtu dengan
sukarela memberikan sumbangan bagi kegi%tan sosial

masyarakat dalam bentuk materiil.
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(d) Kepala keluarga atau snggota keluarga ak#if seba-
gal pengurus perkumpulan/yayasan/instrukﬁur masya-—
rakat. i

(Kantor Meneg. Kependudukan/BKKBN, h997 : B66)

Menurut WHO pengertian sehat adalah; keadaan
meliputi kesehatan badan, rokhani (mental),é dan so-
gial, bukan hanya keadaan yang bebas dari épenyakit,

cacat, dan kelemahan (Budi Setiono, 1982:31%.

Dari uraisn di atas dapat disimpulkas hahﬁa perilaku
hidup sehat itu bukan hanya untuk pesprangan, ﬂetapi Juga
untuk masyarakat. Selanjutnya penEerntvian sehatéitu adalah
keadaan sehat baik Jjasmani (badwhny, rokhani (méntal),maan

sehat =sosial.

TI. Pembangunan Keluarga Sejahtera

1. Keluarga Segaltera

Berdasarikavl Undang-Undang Nomor 10 tqhun 1992
tentang £LebhReimbangan kependudukan dan Pembanguﬂan Keluar-
ga S&ialtéra dan Garis-Garis Besar Haluan Neg#ra (GBHN)
telah memberi bentuk, pengertian, dan arah ﬁembangunan
Keluarga Sejahtera. Yang dimaksud Keluarga Sej%htera (KS)
adalsh keluarga yang dibentuk berdasarkan ataséperkawinan
yvang sah, mampu memenuhi kebutuhan hidup spi%itual dan
materiil vang layak, bertagwa kepada Tuhan Yan% Maha Esa,
memiliki hubungan vang serasi, selaras. da$ seimbang
antar anggota dan antar keluarga dengan masy%rakat dan

lingkungan. (pasal 1 ayat 11 UU No.10 tahun 1992 dalam
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Kantor Meneg Kependudukan BKKBN Biro Pelapor¢n dan
Statistik, 19397 : B6).

Lebih 1lanjut dijelaskan bahwa usaha pembangﬁnan KS
diarahkan kepada pembangunan EKeluarga melalui; upaya
keluarga berencana (KB) dalam membudayakan Norma $eluarga
Eecil Bahagia dan Sejahtera (NKKBS). Usaha itu b?rtujuan
untuk mengembangkan kualitas keluarga agar dapaté timbul
yasa aman, tenteram dan harapan masa depan yané lebih
haik dalam mewujudkan kesejahteraan lahir gdan keb%hagiaan
batin. Usaha itupun sangat banyak berganwung padaé keber-
samaan seluruh kekuatan masyarakat G laf kepedulian dan
partisipasi. Sehingga GBHN memibgrikan perintaﬁ agar
penerangan, pendidikan, dan penyuluhan mengenail *ependu-
dukan, termasuk KB dan KS Pex® makin ditingkatkaﬁ, agar
lebih menjangkau seluruly, /lapisan masyarakat ¢erutama
generasi muda sersa“organisasi lembaga kemasy%rakatan
lainnya. '

GBHMN 1283\ mémberi petunjuk bahwa pembangﬁnan KS
diarahkan « ¥epafa terwujudnya kehidupan keluarga ésebagai
wahana pehg®gmaian nilai-nilai agama dan nilai—nil%i luhur
budaya bangsa, guna meningkatkan kesejahteraan *eluarga
dan membina ketahanan keluarga agar mampu m#ndukung
kegiatan pembangunannya. Perlu pula ditumbuhke%bangkan
kesadaran masyarakat akan pentingnyva NKKBS yang dilandasi
rasa tanggung jawab, kesukarelaan, nilai-nilail ag%ma dan
nilai-nilaji budaya bangsa. |

GBHN 1lebih lanjut menjelaskan bahwa kebij%ksanaan

kependudukan diarahkan kepada kualitas penduduk %sebagai

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



80791.pdf

12

pelaku utama dan sarana pembangunan nasional agay memi-
1iki semangat kerja, budi pekerti lubhur, dan pen@h kei-
manan. ketagwaan kepada Tuhan YME sesuail dengan; harkat
dan martabat kemanusiaan. Pengelolaan kependuduk%n Juga
bertujuan meningkatkan taraf hidup, kecerdasan, ﬁeteram—
riian, derajat kesehatan dan kesejahteraan dan ménoipta—
kan lapangan kerja serta meratakan pembangunan. |
Upaya membangun KS dan dalam rangka me#ujudkan
operasi analisa pembangunan KS, sarana utama; adalah
mendorong keluarga agar mampu mengembangian) dan ﬁelaksa—
nakan -8 fungei keluarga yaitu sebagaiybwyikut :
a. Fungsi EKeagamaan
Keluarga diharapkan mampu benfGngsi sebagai ;. wahana
untuk menciptakan selgzuhs/zhggota keluarga menjadi
insan agamis vang bériman dan bertaagwa kepad% Tuhan
YME. |
b. Fungsi SosialBmdaya
Keberadaan ke ldarga diharapkan mampu berfungsi untuk
mengga LiS=méngembangkan, dan melestarikan ﬁekayaan
sosialNbixdaya vang dimiliki oleh bangsa Indone$ia.
c. Fungsi Cinta dan Kasih Sayang
Keluarga diharapkan mampu berfungsi untuk me#ujudkan
proses pengembangan timbal balik rasa cinta dan kasih
sayang antara setiap anggota keluarga,: antar
kekerabatan serta antar generasi merupakan; dasar
terciptanya keluarga yvang harmonis. |
d. Fungsi Melindungi

Keluarga dapat berfungsi sebagal tempat perlindungan
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vang memberikan rasa aman, tenteram lahir dén batin
sejak janin dalam kandungan sampai lanjut usié.

e. Fungsi Reproduksi
Setiap pasangan suami-isteri yang diikat denéan per-
kawinan yang sah diharapkan dapat memberikan ﬁeturunan
vang berkualitas, sehingga dapat menjadi in%an pem—
bangunan yang handal di masa yang akan datang;

f. Fungsi Mendidik dan Sosialisasi
Keluarga diharapkan mampu berfungsi merfjadi  pendidik
yvang pertama dan utama bagi anak dalam menﬁmbuhkem~
bangkan kekuatan fisik, mental, 8063151 dan qPiritﬁgi
secara serasi, selaras dan seimpang.

g. Fungsi Ekonomi
Setiap keluarga diharapkafi jpsmpu berfungsi méningkat—
kan keterampilan defamfuéaha ekonomis-produltif se-
hingga tercapainusryipaya peningkatan pendapétan ke-
luarga guna mpem¥nubki kebutuhan keluarga. |

h. Fungsi Pelesta¥ian Lingkungan
Kemampugnh\keluarga untuk menempatkan diri dalqm ling-
kungam #esial-budaya dan lingkungan alam yangé dinamis
secara serasl, selaras dan seimbang.
{Pidato Presiden RI pada penetapan dan pencan#ngan 29
Juni sebagai Hari Keluarga Nasional (HKﬁ) pada
peringetan Pertasikencana 29 Juni 1993).

Upava pengembangan 8 fungsi keluarga ini di@aksudkan
sebagai wahana bagi keluarga agar dapat mengaktdalisasi—
kan diri dalam membangun dirinya menjadi keluarg# sejah-

tera dengan difasilitasi oleh intitusi masyarakaﬂ sebagai
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lingkungan sosialnya dan dukungan kemudahan dari pemerin-
tah. Untuk menambah kejelasan dapat dilihat pada lampiran
E tentang visualisasi 8 fungsi keluarga. '

Akhirnya keberhasilan dari pembangunan ; Keluarga
Sejahtera akan menciptakan ketahanan keluarga édan pada
gilirannys akan terbentuk keluarga—-keluarga épotensial

sebagai sumber daya pembangunan yang handal.

2. Keluasrga Kecil Keluargs Sejahtera

Telah dikemukakan di depan bahwalNugaha p¢mbangunan
KS diarahkan kepada pembangunan kelhawgé melaluj upaya KB
dan pembudayaan NKKBS kepada maGyarskat. Denganikata lain
apabila sebush rumah tangsga “dikategorikan ;“keluarga
kecil" maka diharapkan dgma®/liidup sejahtera. |
Pengertian keluarga adalal’unit terkecil dalam masyarakat
veng terdiri daai“slami-isteri atau suami—iéteri dan
anaknya atau £syah” dan anaknya atau ibu dan: anaknya.
(Kanter Men@s. Kefendudukan/BKKBN, 1997:5). Secafa implis-
it dalaf—®stasan tersebut vang dimaksud dehsgan anak
adalah Nviak vang belum menikeh. Apabila ada pnak vang
sudah menikah dan tinggal bersama suami/isteri ﬁtau anak-
anaknya, maka yang bersangkutan menjadi keluargh tersen-
diri (keluarga lain). |
Sedang pengertian keluarga kecil adalah keluﬁrga vang
terdiri dari seorang ibu, seorang ayah dan ﬁua orang
anak. (Kantor BEKKBN, 1898:13).

Sering orang beranggapan bahwa suatu kelu@rga vang

cukup sandang, cukup pangan, dan cukup pappn adalah

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



807
i5
keluarga yang sejahtera. Kemudian ada Juga vang berﬁenda—
pat bahwa anak itu lahir membawa rejeki sendiri—seﬁdiri,
meka anak vang banyak, banvak pula rejekinya. Sebe¢arnya
belum tentu keluarga tersebut merasakan kesejahferaan
dalam hidupnya. Memang secara lshiriah mereka mﬁngkin
serba berkecukupan, akan tetapi seandainya anggot? ke-
juarga tidak dalam keadaan sehat maka tetaplah kehuarga
itu tidak sedahtera. Kemungkinan keluarga tidak isehat
disebabkan misalnya baik ayah atau 1ibu memasukié usia
perkawinan pada usia yang sangat muda. Dengan uaiﬂ vang
relatif muda akan beresiko tinggi pada waktb melaﬁirkan,
juga sesudah melahirkan. Anak vyang wanvak, sdhingga
perhatian terhadap kesehatan anak”  Versebut berﬂurang.
Jelas apabila kondisi anggota keluarga tidak sehat; maka
akan zelalu dirundung Pperasaai malang. Merekaf harus
memeriksakan penyakit awpgou¥ keluarganya ke Puékesmas
terus—-menerus.

Dapat pula gaiém Kehidupan bermasyarakat misalnya
syah tidak dapat tergotong-royong, ronda/Jaga émalam,
karena ia eikwR/dalam pekerjasannya. Orang-orang %emacam
ini Jelas\mepréasakan kekurangsempurnaan dalam bermpsyara-
kat. .

Selain hal itu sebuah keluarga dikatakarn hidup
sejahtera apabila keluarga itu telah memenuhi kekutuhan
ekonominya. Termasuk dalam pengertian ini Jjika Heluarga
tersebut dapat memberikan pangan terhadap kabutuhan
keluarganya. Kebutuhan pangan yang dimaksud adalal mende-

kati persyaratan empat sehat lima sempurna. lArtinya
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hidangan untuk keluarga tersebut cukup gizi vang dﬂbutuh—
kan oleh badan, cukup protein vang terkandung | dalam
telur, ikan, daging, Jjuga ada vitamin dan mineraﬂ vang
terdapat dalam sayur-—-sayuran dan buah-buahan. Sémuanya
itu sangat dibutuhkan bagi pertumbuhan badan.

Di samping kebutuhan tersebut Juga tercukupinya
kebutuhan sandang yvang melindungi badan deri terik! mata-
hari dan sngin. l
Demikian pula perumahan untuk tempat berlindung me?upakan
kebutuhan bagi sebuah keluarga sejahtera. Sclahjutnya
kesejahteraan akan dirasakan kalau kehidlyhen k?luarga
tersebut dalam keadaan rukun dengan Spchangga sEbelah~
menvebelah. Mereka harus saling mépbantu dan bergotongﬂ
royong dalam mengatasi magalah ¥awmgYdihadapi.

Selain hal tersebut di a¥ap faktor non—ekonoﬁi vaitu
tentang agama/keyakinan £an adat/tradisi sebagai Keluarga
sejahtera sudah barage~tentu gselalu melaksanakan ! ivadah
menurut agama dam(keyakinan masing-masing. Jug# harus
dapat memilah, ‘dav memilih adat—istiadat/tradigi vang
sudah usang \MiSalnya ada kepercayaan/adat "kala¢ rumah
peninggadan) “leluhur itu tidak boleh diubah, lantainya
diplester”. Berdasarkan pengamatan peneliti, sebenarnya
keluarga itu kaya/mampu secara ekonomi namun; lantai
rumahnya tetap dari tanah. Dalam hal ini yané perlu
diperhatikan adalah kesadaran akan manfaat hidub sehat
bagi keluarga itu. |

Dengan uraian di atas dapatlah dikemukakan hi sini

bahwa keluarga kecil keluarga sejahtera adalah keluarga
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vang terdiri dari secrang ibu, seorang ayah, daﬁ dua
orang anak, serta hidup tercukupi kebutuvhan ek&nomi,
pangan, sandang, papan hidup rukun sesama tet&ngga,
bantu-membantu, beribadah sesuai agama/keyakinan? dan
dalam keadaan sehat jasmani, rokhani dan sosial.
Namun yvang perlu diperhatikan pula adalah menyeimbangkan
antara penghasilan dan kebutuhan yang ada. Kebytuhan
makin hari makin banyak, oleh sebab itu penghasilan%harus
ditingkatkan setiap harinya. '
Dengan keluarga kecil keluarga itu dapat mcnihgkat—
kan kesehatan keluarga, dapat menyekolahkan inak—ahaknya
ke tingkat pendidikan yang lebih tinggi peMinega @ereka
kelak mempunvai kemampuan dan ketersmpiIsr vang diperlu—

kan dalam abad pembangunsarn ini.

3. Perkembangan Keluarga Sejphtefd di Kotamadya Salptiga
Kotamadya Daerah Tihgkat’ IT Salatiga terdiri @ empat
kecamatan dan terbagi “dalam 9 kelurshan, 13 desa.: Luas
wilayah 56,781 K&%.\ Pada akhir tshun 1997 -membunyai
penduduk 144.298\ ¥iwa, terdiri : Laki-laki = 6P.753,
perempuan W %542, Sedangkan pada akhir tahuni 1986
penduduk Refdmadya Dati II Salatiga sebanyak 144.477
Jiwa, terdiri : 69.882 laki-laki, dan 74.395 perempuan.
Jadi pertumbuhan penduduk tahun 1996-1997 Kotamadys, Dati
11 Salatiga sebesar - 182 jiwa atau 0,12%. (Kantor: Sta-
tistik Salatiga, 1998: vii). |
Sedangkan Jumlah Kepala Keluarga (KK) berdapgarkan

data BEEBN Salatiga kategori Keluarga Prasejahtera (KPS5),
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Keluarga Sejahtera I (K5 I, Kelusrga Sejahtera II
11y, Keluarga Sejahtera 11T (XS I1II), dan Keluarga
jahtera III1 plus (KS 111 plus) seperti pada tabel

bawah ini
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Tabel 3 : Perkembangan Tahapan Keluarsga Sejahtera Kptama-

dva Salatiga sampai dengan Agustus 1998.

No. Kategori 1996 1997 1908
1.l KPS 6.604 5.536 4.728
2.] K8 I 3.858 3.637 4.013
3.1 KS 11 5.703 6.648 N 7.286
4. Ks 111 11.411 160023 12450
5.1 KS III plus 3.253 F563 3,920

| Q
Jumlah 30.829 _T- a5 427 32,397

(BKEEN-Bodys Salatige, 1998:

1-3)

Jika diteliti perkembiyngan KPS dan KS I mengg$mbira—

— kan. namun apabila Jdalihat jumlah KPS dan KS I dari t

1996 - 1998 maka £ehtn 1996 ada = 10.462 atau 33,5
jumlah KK, tahfm\1997 = ©.173 atau 25,9% dari Jjumlah

dan tahun Srses = 8.741 atau 27% dari Jjumlah KK

ahun
dari

KK,
Jadi

jumlah wanga yang termasuk KPS dan KS I di Kohamadya

Salatiga relatif tinggi.

Berdasarkan wawancara peneliti dengan bebe

rapa

FPetugas Lapangan Keluarga Berencana (PLKB) thamadya

Salatiga bahwa berkurangnyva KPS dari tahun 1Q96—

1998

adalah usaha pemerintah pusat dan didukung oleh para PLKB

di Kabupaten/Kotamadya yang dibantu oleh kader—kdder
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yang masing-masing RW ada satu kader. Jumlah PLEKEB di
Kotamadya Salatiga ada 16 orang, terbagi dalam 22 kelura-
han/desa.

Wujud bantuan pemerintah dalam rangka meningkatkan
kesejahteraan keluarga antara lain:

a) Kukesra (Kredit Usaha Keluarga Sejahtera) |
Fasilitas kredit ini diharsapakn mampu mengembhngkan
usaha ekonomi produktif (tambashan modal) Bekﬁligus
menumbuhkembangkan jiwa kewirausahaan dengan se@angat
kemitraan.

b) Bantuan pinjaman modal dari Kantor Pembanganan: Desa
untuk Usaha Ekonomi Produktif (UEDNY Jkagil kehuarga
kategori KPS. Caranya dengan mexibentuk Pokmas—?okmas
(Kelompok Masyarakat).

¢) Penyuluhan tentang KB dan NERES, serta kesehatan} Juga
penyuluhan agar gemar manabung bagi KPS dan K5 I. vang
disebut Takesra (Taulgen Keluarga Sejshtera). Dan
pada lampiran AN\dapsat dilihat foto : model tumah,

kandang ternak\pd™& KPS dan K5 I di Kotamadysa Shlsti-

ga.

III. Pembangunan Keluarga Prasejahtera (KPS) dan Keluarga
Sejahtera I (KS I)
Telah diuraiakan di depan bahwa menurut hasil penda-
taan keluarga tahun 1995 dapat diketahui bahwa sekitar 56
rersen dan 39,4 juta keluarga Indonesis yang ada, Emasih
berada dalam tahap tertinggal. Kondisi ini Jelas mérupa-

kan beban pembangunan.
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Gerakan Pembangunan Keluarga Sejahtera dalam ﬁangka
peningkatan penanggulangan kemiskinan, pemerintah iberu-
paya untuk mengentaskan KPS dan KS I, dari keteﬁbela—
kangan dalam bidang sosial, ekonomi, budaya, dan itidak
ketinggalan bidang kesehatan. Hal ini diupayakan pemerin-
tah dengan asumsi lebih dari 70 persen KPS dan K8 1
disebabkan oleh faktor ekonomi dan mereka cen@erung
dengan mnudah menjadi keluarga miskin. Dengan k¢adaan
ekonomi vang baik diharapkan pula perilaku hidup -sehat
masyarakat atau keluarga akan baik pula.

Dalam penelitian ini vang dimakesud Kelarga Prase~
jahtera (KPS) adalah keluarga-keluarga ‘wang belum %dapat
memenuhi kebutuhan dasarnya (basic-yegds) secara miﬁimal,
seperti kebutuhan spiritual, vaRrgarn, sandang, ?apan,
kesehatan, dan keluarga beremCgpa. DSecara operabional
mereka tampak dalam ketidgkmampuan untuk memenuhi @ salah
satu indikator sbb.

a. Menjalankan ibagahS&suai dengan agamanya.

b. Makan minimal 2 W&li per hari.

c. Pakaian lehdVdari satu pasang.

d. Sebagidn Pedar lantai rumahnya tidak dari tanah¥
e. Jika sakit dibawa ke sarana kesehtan.
(Departemen Dalam Negeri RI, 1997:4.14.7).

Sedang yang dimaksud Keluarga Sejahtera I (ks 1)
adalah keluarga-keluarga yang telah dapat memenuhié kebu-
tuhan dasarnya secara minimal, tetapi belum = dapat
memenuhi kebutuhan sosial dan psikologis, seperti Hebutu—

han pendidikan, interaksi dalam keluarga, intleraksi

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



80791.pdf
21

dengan lingkungan tempat tinggal dan transportasi. Secara

operasional mereka tampak tidak mampu memenuvhi salal satu

dari indikator sebagai berikut :

a. Menjalankan ibadah secara teratur.

b. Minimal seminggu sekali makan daging/telur/ikan.

c. Minimal memiliki baju baru sekali dalam setahun.:

4. Luas lantai rumsh rata-rata 8 m persegl per aﬁggota
keluarga.

e. Tidak ada anggota keluarga yang berusia 10-60 %tahun
vang buta huruf.

£. Semua anak berusia 5 s.d. 15 tshun bersgkdleh.

g. Salah satu anggota keluarga memisl Yki penghasilan
tetap.- |

h. Dalam 3 bulan terakhir tidak sakit.dan masih ;dapat
melaksanakan fungsinya depgen/baik.
(Departemen Dalam NegefNRI; 1997:4.14.8B).

Dengan demikian_(§€)aélsh bawha pemerintah pgelalu
berupaya untuk mendentaskan KPS dan KS I dari ketefting—
galan dan kebernbélakangan. Apsbila KPS dan KS I
terentaskan,t-mhk& berarti terentaskan pula pehduduk

miskin.

IV. Daerah Tingkat II Kotamadyva Salatiga

Daerah Tingkat II Kotamadya Salatiga yang tgdinya
hanya terdiri dari 1 kecamatan, terbagi dalam 9 kklura—
han, setelah pemekaran wilayah menjadi 4 kecamatan vang
terbagi dalam 9 kelurahan dan 13 desa. Agar lebih @ rinci

dapat dilihat pada tabel di bawah ini.
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Tabel 4 : Jumlah Kecamatan, Kelurahan, Desa dalam Wilayah
Kotamadya Salatiga ;

No. Kecamatan Kelurahan| D e 5 a Jumlah

1. | Argomulyo 2 4 6

2. Tingkir 2 4 é

3. | Sidomukti 3 1 8

4. Sidorejo 2 4 6
Jumlah 9 13 2#

Sedangkan nama kelurshan dan desa di mu:ing—@asing
kecamatan, adalah sebagai berikut
a. Kecamatan Argomulyo terdiri
1) Kelurahan : Tegalrejo, Ledol}(.
2) Desa : Randuacir, K@gmpulrejo, Noborejo,
Cebongan
b. Kecamatan Tingkir terodri
1) Kelurahan : Ku¥owisengun, Gendongan _
2) Desa : &4dorejo Kidul, Kalibening, Tingkfir Lor
c. Kecamatan Sidomukti terdiri |
1) Kelurdhsn ~ Kalicacing, Mangunsari, Dukuh
2) Desa : Kecaandran
----- d. Kecamatan Sidorejo terdiri
1) Kelurahan : Sidorejo Lor, Salatiga
2) Desa : Pulutan, Blotongan, Bugel, KaumanéKidul
Agar mempunyai gambaran tentang wilayah dapat dili-
hat pada lampiran D tentang wilayah Dati II Kotémadya

Salatiga.
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Pada tahun 1896, EKotamadya berdasarken sumber; dari
BKEBN Kotamadya Salatiga, jumlah Kepsala Keluarga (KK) ada

30.829, dengan rincian : .
6.604 KE,

(a) Keluarga Prasejahtera =

(b) Keluarga Sejahtera I = 3.858 KK:
{c) Keluarga Sejahtera II = 5.703 KK
(d) Keluarga Sejahtera III = 11.411 KK:
(e) Keluarga Sejahtera III plus = 3.253 KK:

Jumlah KPS dan KS I yang cukup banyak tersebut di . atas,
sangat menarik untuk diteliti, tentang sejauh mena :peri—
laku hidup sehat mereka, hasilnya pada gililhmnya édapat
dipergunakan sebagasi acuan oleh pihaln “Cerkait éd&lam
rangka menyvukseskan Gerakan Pembangurlay ieluargsas $ejah-

tera, yvang saat inil sedang dilakukaihv/oleh pemerintah.

B. EKERANGEKA PIKIR
Dari uraian vang dik€mukakan dalam tinjsuan pustaka

di atas dapatliah ditasdd pokok-pokok pikiran sébagai

berikut :

1. Bahwa PembangunarvKeluarga Sejahtera selalu diupéyakan
oleh pemerintaly seperti diamanatkan dalam GBHN. éSasa-
ran utdma)calam membangun Keluarga Sejahtera édalah
mendorong keluargs agar mampu melaksanakan dan méngemn
bangkan 8 fungsi keluarga dalam kehidupan sehari%hari.
Fungsi itu adalah : keagamaan, sosial budaya, cinta
dan kasih sayang, melindungi, reproduksi, mendidﬂk dan
sosialisasi, ekonomi, dan pelestarian lingkungan.

2. Bahwa Pembangunan Keluarga Sejahtera dapat terncapai

melalui Program Keluarga Berencana (KB) . dan
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pembudaysan Norma Keluarga Kecil Bahagia Sejahtera
(NKKBS). Dengan terlskssnanya program tersebut, ke-
luarga itu diharapkan hidup tercukupi kebutuhan ekono-
mi, pangan, sandang, papan, hidup rukun sesama tetang-
ga, bantu-membantu, beribadah sesuai dengan
agama/keyakinan, dan berperilaku hidup sehat Jjasmani,
rokhani, dan sosial.

3. Bahwa perilsku hidup sehat Jjasmani, rokhani, dan
sosial bagi KPS dan KS I perlu mendapatkan perhatian
dari pemerintah dan masyarakat itu sendiri. Apsbila
masyarakat sehat akan tercipta ketahanan k¢lvarsga vang
pada gilirannya sakan terbentuk keludrga-keluarga
potensial dan handal sebagai sumber .g¥y: manusia yang
berkualitas dalam membangun magyabakat, bangsa dan

negara.

C. HIPOTESIS
Hipotesis adalah dagasn/vang bersifat sementara dan
dugean itu dapat bendri.0#pat juga salah. Menurut Winarno
Surahmad, hipotegd¢ sialah sebuabh kesimpulan, tetapi
kesimpulan itu\Belum final, masih harus dibuktikan kebe-
narannya, a%ay duatu jawaban dugean vang dianggapr besar
kemungkinannyd4 untuk menjadi lawan benar. (1982:568).
Sedang hipotesis dalam penelitian ini adalah sebagai
berikut
1. Bahwa Keluarga Sejahtera I mempunyai perilaku hidup
sehat lebih baik daripada Keluaga Prasejahtera.
2. Ada perbedaan pverilaku hidup sehat antara Keluarga

Prasejahtera dengan keluarga Sejahtera 1.
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TUJUAN DAN MANFAAT PENELITIAN

A. TUJUAN PENELITIAN

Secara oprerasional tujuan penelitian adalah seba-
gal berikut

1. Untuk mendeskripsiksan sejauh msna perilaku hidup sehat
pada keluarga Prassjahtera dan Keluarga Sejahtera I di
Kotamadya Salatiga.

2. Untuk mendeskripsikan adskah perbedaan perilaku hidup
sehat bagi Keluarga prasejahtera dan Keluarghi- Sejah-
tera I di Kotamadya Salatiga.

3. Untuk mengetahui dampak positif/negadiifypérilaku hidup
sehat pada Keluarga Prasejahters 8&n Keluarga Bejah-

tera I di Kotamadya Salatiga.

B. MANFAAT PENELITIAN
Manfaat yang dihgfapken dari hasil penelitian ini
adalah

1. Sebagal sumbahga pemikiran kepada pemerintah daerah
dalam rarigha “meningkatkan kesejshteraan Keluarga
Prasejahters/dan Keluarga Sejahtera I di bidang kese-
hatan.

2. Sebagaili masukan bagi pemerintah dalam rangka mening-
katkan peran serta masyarakat sebagai SDM dalam pem-
bangunan, yang pada gilirannysa masyarakat dapat ber-
fungsi sebagal pemrsakarsa dan pelaku pembangunan,

bukan sebagai beban pembangunan nasicnal.

25
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3. Sebagal sumbangan pemikiran/masukan bagi ingtansi
remerintah, organisasi kemasyarakstan, EW, RT, PKK
dalam rangka memberikan penyuluhan tentang perilaku
hidup sehat pada KPS dan KS I di wilayah masing-
masing.

4. Sebagai sumbangan pemikiran bagl pembaca yang bperminat

dan peneliti-peneliti berikutnva.
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METODE PENELITIAN

A. VARIABEL DAN DESAIN PENELITIAN

1. Variabel Penelitian

Penelitian ini adalsh penelitian deskriptif atau
"deskriptive research”. Makeud penelitian deskriptif
adalah bertujuan untuk membuat pencandraan sgecara
sistematais, faktual, dan akurat mengenai fakta-fakta
dan sifat-sifat populasi atau daerah tertentp, (Depdik-
bud UT, 1884/1985 : 9). Penelitian inl fduga mem-
bandingkan dua variabel yang telabh/odesmakan (di-
matched) yaitu varisbel perilaku hidap  dehat Keluarga
Prasejahtera selanjutnya disebht {k&lompok eksperimen
(K) dan varisbel perilaku hidup sehat Keluarga Sejah-
tera I selanjutnya disebuti Jelompok Kontrel (E}.

2. Desain Penelitian

Penelitian ipf)adéliah penelitian "ex-post fakto”
vang bersifat \Womparatif atau membandingkan. Maka
rancangan pan€iitian ini mambandingkan mean (rerata)
dari masNrg-masing variabel atau wji beda varian
(Sukardi, 4981 : 1).

Untuk menganalisis perbedaan rerata antara dua
variabel yang telah disamakan (di-matched) digunalan
teknik "t- test"”. Sedangkan untuk menganalisis karak-
teristik distribusi skor dari sampel penelitian untuk
masing-masing wvarisbel menggunakan snalisis deskrip-

tif.
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B. DEFINISI OPERASIONAL VARIABEL
Variabel yang diteliti dalam penelitian ini adalah
perilaku hidup sehat Keluarga Prasejahtera sebagal varia-
bel kontrol dan perilaku hidup sehat Keluarga Sejahtera
I, s=sebagai variasbel eksperimen, dengan definisi opera-
sional sebagai berikut
1. Perilaku hidup sehat Keluarga Prasejahtera adalah
segala tindakan atau perbuatan secara sadar yang
mengarah kesehatan jasmani, rokhani, dan sosial pada
KEeluarga Prasejahtera yakni keluarga yang Lelunr, dapat
memenuhi kebutuhan dasarnya (basic newas) gsecara
minimal, seperti kebutuhan akan pexgdjsaran, agama,

rangan, sandang, papan dan kesehsdal

[3e}

Perilaku hidup sehat Keluarga, “ejahtera 1 adalah
segala tindakan atau perbdakasn secara sadar yang
mengarah kesehatan jasfany, rokhani, dan sosial pada
Keluarga Sejahtera (wahni keluarga yang telah dapat
memenuhi kebutuhay dasarnysa secara minimal, tetapi
belum dapat nemegriuhi keseluruhan kebutuhan sosial
peikologisnya N {sosioc psichological needs) saperti
kebutuhan akan pendidikan, keluarga berencana, inter-
akail dalam keluarga, interakei dengan linghungan

tempat tinggal dan transportasi.

C. POPULASI DAN SAMPEL
1. Peopulasi
Yang dijadikan populasi dalam penelitian ini adalah

Keluarga Prasejahtera (KPS) dan Keluarga Sejahtera I
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(KS 1) di wilayah Daerah Tingkat II Kotamadya Salatiga
tahun 18988.
2. Sampel

Metode pengambilan sampel delam penelitian ini
adalah teknik purposive reandom sampling. Peneliti
memilih KPS dan KS I yang masing-masing mewakili
perkotaan dipilih dari keluarga KPS dan EKS 1 dari
empat kelurahan. Sedangkan vang mewakili perdesaan
dipilih dari keluarga KPS dan KS I dari empat wilayah
desa. Jumlah KPS dan ¥S I vang dijadikan \ regponden
252.

Untuk menentukan sebuah keluarga ifu/4ermasuk kate-
gori KPS atau KS I peneliti mengapbdi data dari dinas
BKEBN Kotamadya Salatiga. Penen¥tanV pengembilan sampel
dalam penelitian dilakukan derigam slasan :

1. Bahwa KPS dan KS I yafg Méndliti pilih dari wilayah
kelurahan itu bergfil\ mMmewakili KPS dan KS 1 vang
bertempat tinggdl/di daerah tidak tertinggal atau di
kota-kota. Sed¥nd” KPS dan KS I yang peneliti pilih
dari wilayal\ désa berarti mewakili KPS dan KS I vyang
bertempat\ Winggal di daerah tertinggal atau di desa-
desa.

2. Bahwa Kantor BKKBN adalah instansi yang menangani
pembangunan keluarga sejahtera, dengan demikian data
tentang pengelompokan KPS dan KS I dapat dikatakan

sahih/valid.
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D. TEENIK PENGUMPULAN DATA
Penelitian inl menggunakan dua macam metode untuk
memperoleh data yang diperlukan. Dua macam metode terse-
but adalah :
1. Library Research atau Studi Kepustakaan
Metode ini adalah suatu cara untuk menemukan
keterangan-keterangan mengenai segala sesuatu yang
sesuai dengan masalah yang sedang dibahas dengan
mempelajari literatur atau buku-buku. Menurut Sutrisno

Hadi teknik yang digunakan dalam pembshasan library

resarch yaitu :

a. Metode Induktif ialah berangkat daril fakta vyang
khusus, peristiwa-pristiwa kan¥kiit, kemudian
ditarik generalisasi dari sif4at warng umum.

b. Metode deduktif ialah berénpkat dari pengetahuan
vang bersifat umum, dan W€ntitik tolak dari penge-
tahuan yang bersife€ uhum itu kitas hendsk menilai
suatu kejadian yshg Ythisus.

¢, Metode kompar&tif ialah mengadakan perbandingan
dari beberupa spendapat atau kaidah yvang ada rele-
pansinya Sengan permasalahan yang dibshas, kemudian
disimpulNzan. (1983:42-44)

2. Field Resgarch atau Study Lapangan
Dalam field research 1ini ada berbagai macam
metode yang digunakan untuk memperoleh data antara
lain
1. Observasi
Penelitian mengadakan pengamatan langsung di

lapangan. Misalnya ada pertanyaan kuesioner/angket
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no.8 : Apskah ada tempat pembuangan sampah di
tempat anda 7 Peneliti berusaha mengadakan pengece-
kan di rumah responden. Apabila Jjawabannya “ya'
ternyata tidak terbukti, maka peneliti langsung
mengubah jawaban "ya" menjadi "tidak".
2.Angket dan Wawancara
Angket yang berisi 25 pertanyvaan untuk mempe-
roleh data perilaku hidup sehat KPS dan KS T vyang
dapat membaca. Sedang KPS yang tidak dapat membaca,
peneliti melakukan wawancara langpBuiig kepada
responden, dan Jjika responden tidak, dapat memahami
bahasa Indonesia, maka isi kuesip¥er” diterjemahkan
ke dalam bahasa Jawa. Seperitd telah dikemukakan di
atas bahwa jumlah pertanyaan dalam angket ada 25
pertanyaan berisikap. pertanysaan yang mencakup
perilaku hidup sehAt\jaémani, rokhani, dan sosial.
Jawaban ada dup, Pilthan :
a. Jawaban ya\ diberi skor 1
b. Jawabam\tidak" diberi skor O
AngKet= yang digunakan telah diujicobakan dan
dianalidés kesahihannya dengan rtt = 0,926. Agar lebih
jelas angket tersebut dapat dilihat pada lampiran A3.
3. Dokumentasi
Metode ini peneliti gunakan dalam rangka menentu-
kan responden yang termasuk kategori Keluarga Prase-
jahtera dan respondan yang termasuk kategori Keluarga
Sejahtera I. Dokumentasi peneliti ambil dari kantor

BEKKBN Kotamadya Salatiga.
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Adapun waktu pelaksanaan pangumpulan data adalah

sebagai berikut :

Tabel B : Jadwal pelaksanaan pengumpulan data perilaku
hidup sehat KPS dan KS I di Kotamadya Salatiga

No. Kecamatan Kelurahan/Desa Waktu
1.} Tingkir Kel.Kutowinangun 15 - 20 Juni 19098

Ds. Sidorejo Kidul | 20 - 26 Juni 1998

2.| Sidorejo Kel.Sidorejo Lor 22 - 30 Juni 1898
Ds. Pulutan 22 - 30 Juni 1898
3.| Argomulyo Kel.Tegalrejo 134 29 Juli 1998
Ds. Randuacir | 18 /720 Juli 1998
4.| Sidomukti Kel.Dukuh V22 - 29 Juli 1998
Ds. Kecandran 22 - 29 Juli 1998

Teknis pengumpulan dafa\tefrsebut dibersamakan dengan
waktu pertemuan ibusitu/di RT/RW pada waktu arisan atau
pertemuan rutin glerekd. Pada waktu pertemuan -diserahkan
angket kepada rtebponden yang dapat membaca, sedang yang
tidak membacapéneliti bersama tim langsung mengadakan
wawancara “wgsuai isi angket. Dan pengambilan Jawaban
dititipkan kepada kader PKB di RW atau Ketua PKK setem-—
pat.

Sedangkan data tentang jumlah KPS dan KS 1 vang
dijadikan responden diambil ke EKantor BEKKBN dan atau
melalui Petugas Lapangan Keluarga Berencana yang ada di

kecamatan, dilaksanakan pada tanggal 2 Juni 1898.
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E. TEEKNIK ANALISIS DATA !

Data yang telah terkumpul ditabulasikan dalam bentuk
tabel distribusi masing-masing, untuk keperluan snalisis.
Selanjutnya data tersebut siap diolah.

Teknis analisis pengolashan data dalam penelitian ini
adalah analisis deskriptif dan analisis inferensial.
Analisis statistik deskriptif digunakan untuk mendeskrip-
sikan karakteristik distribusi skor dari sampel peneli-
tian untuk masing-masing variabel. Sedangkan statistik
inferensial digunakan untuk menguji hipotesis(péhelitian.
Adapun rumus yang digunakan untuk analisig \deta &adalah

"t-test"” sebagai berikut
My - Mg

t = o N o/

) (SDfgy + SDfje) - 2rye (SDyp(SDyE)

dalam mana :

sD2
TRy
sD?
_ e
SVt o
Ne -
zke

J (Zk®)(Se?)
k = kelompok kontrol

kelompok eksperimen

51
I

(Sutrisnc Hadi, 1988:277)
Untuk menolak hipotesis (nihil) atas dasar taraf signifi-
kansi 5%, diperlukan nilai “t" hitung yang sama atau
lebih besar dari 1,979, dengan derajat kebebasan (db)

126-1 = 125. (Slamet, 1993:138).
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HASII. DAN PEMBAHASAN

A. PENYAJIAN HASIL ANALISIS DATA

Dalam bab ini akan peneliti sajikan pengolahan data
dan hasil dari pengolahan data tersebut. Pada bagian ini
akan disajikan dua macam hasil yaitu :

Pertama : Hagil penelitian yang diperoleh.dari pengc lahan
data dengan statistik deskriptif yakni berupa
Karakteristik distribusi skor responden pensli-
tian untuk masing-mesing variabel.

Kedua - Hasil penelitian yang diperoleh‘dadi pengolahan
data dengan menggunakan staTjisdik infefensial
yaitu proses dan hasil\/perngujian hipotesis
dengan "t-Test".

Uraian penyajian hasil S@enp~fembshasan akan disajikan
seperti di bawah ini

i. Pengolahan Data demgan/Statistik Deskriptif

a. Karakteristi&/ disStribusi skor responden  Keluarga
Prasejahtura
Betdasarkan data pada lampiran Bl tabel 6

tentang Perilaku Hidup Sehat KPS, menunjukkan bahwa

a) Kategori "rendah” rentang skor B-13 ada 14 KK

11,11%

it

b) Kategori "sedang' renteng skor 14-19 ada 83 KK

65,87%

N

c) Kategori "tinggli" rentang skor 20-25 ada 29 KK

23,02%

34
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b. Karakteristilk distribusi skor responden HKeluarga

Sejahtera 1

Berdasarkan lampiran B2 tabel 7 tentang Peri-

laku Hidup Sehat KS I, menunjukkan bahwa :

a) Kategori ‘'"rendah" rentang skor 8-13 ada 1 KK

0,79%

b) Kategori “sedang"' rentang skor 14-19 ada 64 KK

50,79% -

i

¢) Kategori "tinggi" rentang skor 20-25 ada 61 KK
48,41%
2. Pengolahan Data dengan Statistik Inferewsisl "t-Test”
Hasil penghitungan uji analigisVv /statistik in-
ferensial "t-Test" seperti psdad Jdampiran AZ dapat
dikemukakan bahwa hasil pepghitungan ("t hitung”) =
2,083. GSedang "t tabel’, ndda taraf signifikensi 0,05
(b%) pada derajat kebewasur (db) 125 menunjukkan angka
1,979 (Y. Slamet, A9987128).
Jadi "t" = Z2,083¢>,V,979 ("t-tabel"”), maka Ho ditolak.
Kesimpulan & Bahwa ada perbedaan perilaku hidup sehat
Keluarga Prasejahtera dengan Keluarga

Sejahtera I di Kotesmadya Salatiga dan

perbedaan itu signifikan.

B. PEMBAHASAN
Dalam bagian ini akan pveneliti sajikan pembahasan
terhadap : pertama hasil analisia data dnegan statistik

deskriptif, kedua hasil pengujian hipotesis.
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Fembahasan Hasil Analis=sis Data dengan Statistik

[B

Deskriptif

Dari hasil analisis data dengan statistik
deskriptif terlihat bahwa secara deskriptif perilaku
hidup &ehat % I lebih baik daripada perilaku hidup
=ehat KPS. Hal ini dapat dilihat pada tabel 7 dalam
lampiran Bl, dan tabel 8 dalam lampiran BZ. Apabila
kategori “rendah” diberi skor 1, kategori "medang’
diberi skor 2. dan kategori "tinggi"” diberi skor 3.
maka 3umlah skor Keluarga Prasejahtera segcars “keselu-
ruhan menjadi (14 x 1) + (83 x 2) + (29 & 3) = 14 +
166 + 87 = 2687. Sedang jumlah skor/ZKkMNiArga Sejahtera
I secara keseluruhan : (1 x 1) A{64x 2) + (61 = 3) =
i+ 128 + 183 = 312. Jadi gkor pada KS I lebih besar
daripada skor pada KPS. IhipBerarti Keluarga Sejahtera
I mempunyai perilaku %idud sehat lebih baik daripada
Keluarga Prasejal@ere// Hal ini membuktikan bahwa
hipotesis nol ywig, Werbunyi “'Bahwa Keluarga Sejahtera
I mempunvadiNperilaku hidup sehat lebih baik daripada
Keluarga \Pyasdejahtara” secara deskriptif terbukti
kebenarannva.
Ini berarti pula bahwa kesadaran KS I terhadap manfaat
berperilaku hidup sehat dalam kehidupan sehari-hari
lebih tinggi daripada kesadaran KPS. Dengan demikian
maka kesadaran berperilaku hidup sehat bagi KPS rerlu

ditingkatkan baik sehat jasmani, rokhani, dan sosial.
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2. Pembahasan Hasil Pengujian Hipotesis

Berdasarkan analisis statistik inferensial dengan
“t-Test" terlihat dan terbukti bahwa perbedaan perila-
ku hidup sehat antara Keluarga Prasejahtera dan Ke-
luarga Sejahtera I signifikan, dengan hasil uji : "t”
hitung > "t” tabel yakni 2,053 > 1,878 ("t" tabel).

Perbedasan perilaku hidup sehat pada KPS dan KS I
vang signifikan tersebut bukan disebabkan kurang
perhatiannya pemerintah dalam hal ini dinas terkait
misalnya BKKEN, DKK, Peternakan, nargan iebih
disebabkan oleh alasan ekonomi (misalnya\ pcinghasilan
tidak tetap) dan alssan non—ekonoms (misalnya
keyakinan, adat atau tradisi), serée kO rangnya kesada-
ran terhadapr manfaat berperilapuaNaiciGp sehat Jasmani,
rokhani, sosial dalam kehidwpan sehari-hari. Untuk itu
pihak pemerintah sebaikny@“=&lalu meningkatkan perha-
tiannya terhadap kordiad ini, agar warga negara RI
sedikit demi sedijsiT_pinkin berkurang Jjumlahnya yang
termasuk kategdri KPS dan KSI atau mesysarakat teren-
taskan dari hkohdisi kemiskinan dan lebih berperilaku
hidup sehd®=3arig memadai dalam kehidupan sehari--hari.
Apabila \mdsyarakat sehat berarti mereka bukan dan
tidak lagi menjadi beban pembangunan, tetapi diharap-
kan sebaliknya menjadi pengisi dan pelaku pembangunan.
Apabila usaha mengentaskan masyarakat dari KPS dan KS
I berhasil berarti pula pemerataan kemakmuran/kese-
jJahteraan akan terwujud, yang pada gilirannyva pem-
bangunan di segala bidang di bumi Indonesia akan

tercapai.
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Berdasarkan pembahasan di atas, wawancara dengan
petugas dinas terkait, dan observasi di lapangan dapat
dikemukakan bahwa perilaku hidup sehat. bagi KPS dan KS
I mempunyai dampak positif dan negatif bagi anggota
keluarga, keluarga, masyarakat dan lebih 1luas lagi
pada negara. Hal tersebut dapat dikemukakan sebagal
berikut

a. Bahwa apabila sebuah keluarga itu memperhatikan dan
selalu sadar dalam tindakan kesehatan baik sechat
jasmani, rokhani, sosial, maka keluarga §Hu hidup-
nya akan tentram. Anggota keluarga tTask sakit-
sakitan, dapat melaksanakan 8 /funggi keluargs,
dengan tetangga saling membanfui= ikut bergotong-
royong, dan bagl negara jeldslidak merupakan beban
pembangunan, tetapi dapgt membantu dan melakeanakan
pembangunan.

b. Bahwa apsbila kebhuakga 1itu ~tidak memperhatikan
kesehatan baik/Bebst jasmani, rokhani, dan sosial,
maka hidupnée/tidak tenteram atau tidak sejrhtera.

 Anggota N\Keduparga sering sakit, Jika dibawa ke
Puskewmas, juga memerlukan biaya. Bekerja tidak
tenanyy ekonomi keluarga memburuk. Dengan fungsi
keluvarga Jelas tidak dapat dilaksanakan. Hidupnya
resah, dengan tetangga malu, sebab tidak pernah
bergotong-royong. Bagi negara, keluarga yang demi-
kian Jelas akan menjadi beban berat bagi pem-
bangunan di Kotamadya Salatigsa khususnya dan pem-

bangunan nasional pada umumnya.
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KESTMPULAN DAN SARAN-—SARAN

A. KESTMPULAN
Berdasarkan hasil pengujian hipotesis dengan menggu-
nakan uji statistik deskriptif dan statistik inferensial
"t-Test” peneliti dapat menyimpulkan sebagai berikut
1. Bahwa distribusi skor perilaku hidup sehat KS I kate-
gori “rendah” = 1, "sedang” = 64, "tinggi" = 61 dan

PS kategori : "rendah” = 14, "sedang” = 83, "tinggi”

]

29 . membuktikan bahwa KS I mempunyai perilaku hidup

sehat lebih baik daripada perilaku hidupsgzhat’ KPS.

-3

Bahwa hagil uii “t=Test" dengan db. 129\ taraf signifi-
kansi 0,05 atau 5% diperoleh "t'/Biwgng = 2,053 >
1,979 ("t tabel), ini berarti jahiwa ada perbedaan
vang signifikan perilaku hidup ‘eéhat antara Ksluarga
Prasejahtera dan. Sejahterg le@ii Kotamadya Salatiga.

3. Bahwa perbedaan peril@ly hxvidup sehat antara Keluarga
Prasejahtera dan _Seddhtera 1 di Kotamadya Salatiga
bukan disebabkah Coleh kurang perhatian pemerintah
dalam member 3k penyuluhan, tetapi oleh faktor
ekonomi  dan\ Ywon-ekonomi, serta kurangnya kesadaran
terhadai\ mhrifaat berperilaku hidup sehat dalam kehidu-

pan sehari-hari.

B. SARAN-SARAN
Berdasarkan kesimpulan vyang telah dikemukakan di
atas maka saran-saran yang diajukan pada hasil penelitian

ini adalah sebagai berikut

39
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Dimarankan kepada Pemerintah Dati II Kotamadys Salati-
gz melalui dinas terkailt khususnya, dan Pemerintah
pusat umumnya, agar selalu berusaha meningkatkan
kesadaran berperilaku hidup sehat pada KPS agar kon-—
disinva dapat terangkat menjadi KS I, dan KS I menJjadi
kategori KS 1I, dan seterusanya.

Pemerintah melalui harus selalu berupaya meningkatkan
pelayanan kesehatan dan penyuluhan—penyuluhan vang
lain vsng berkaitan dengan kesehatan kepada KPS dan KS
I agar tingkat perilaku hidup sehatnya lebih baik,
sebab kesehatan itu penting bagi setiap ménuzia, baik-
zecara individu atau kelompok/keluarga:

Pemerintah sebaiknya meningkatkandmelystarikan bantuan
ekonomi, dan penyuluhan tentang kesadarsn pentingnysa
manfaat kesehatan baik sehak ja8mani, rokhani, sosial

dalam kehidupan sehari-h&ni Yagi KPS dan KS 1.
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Lampiran Al : Tabulasi skor hasil angket perilaku hidup
sehat Keluarga Prasejahtera (KPS) dan Ke
luarga Sejshtera I (K5 I} untuk “t-test”.

Tabel 6 . Skor perilaku hidup sehat KPS dan K&
untuk “t-test”.

No. |Skor KPS |Skor KS I Kz E2 KE
(K) (E)
i 2 3 4 5 6
1 20 i8 400 324 360
s 18 18 324 361 342
3 ) 17 225 289 255
4 17 17 289 289 289
5 13 17 189 289 221
6 21 i6 441 256 336
7 20 20 400 400 400
8 18 20 361 =4 380
9 12 18 144 334 216
10 18 17 324 289 306
11 18 21 324 441 378
iz 21 21 441 441 441
13 19 22 20X 484 418
14 16 19 Bs 361 304
15 18 22 324 434 396
16 19 19 361 361 361
17 i8 21 324 441 378
18 18 26 324 400 360
19 i@ 23 361 441 389
20 20 . 400 400 400
21 i8 22 324 484 396
22 23 22 529 484 506
23 18 23 361 529 . 437
24 20 2 400 400 400
25 24 i8 400 324 360
26 290 22 400 484 440
27 o4 21 576 441 504
28 20 21 400 441 420
28 22 22 484 484 484
30 20 25 400 625 500
31 18 21 324 441 378
32 19 19 361 361 361
33 17 17 289 289 289
34 17 15 289 225 255
35 21 21 441 441 443
36 19 18 361 324 342
37 18 20 324 400 360
38 i8 23 324 529 414
38 19 21 361 441 399
40 21 17 441 289 357
41 22 20 484 400 440
42 16 17 256 289 272
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1 2 3 4 5 6

43 16 18 256 324 288
44 18 16 324 256 288
45 15 19 225 361 285
46 7 19 289 361 323
47 15 18 22b 324 270
48 16 21 256 441 336
49 14 20 136 400 280
50 17 20 289 400 340
51 21 20 441 400 420
52 18 16 324 256 288
53 20 24 400 576 480
54 20 20 400 400 400
58 i8 22 361 484 418
56 20 22 400 484 440
57 17 23 289 529 391
58 21 21 441 441 441
59 18 20 324 400\ 360
60 18 21 324 il 378
61 18 21 324 15 378
B2 20 18 400 261 380
63 18 20 324 400 360
64 18 23 324 529 414
65 15 20 2Z5 400 300
66 17 21 269 441 357
67 21 i8 a4 1 324 378
68 17 20 2B9 400 340
69 13 24 169 576 312
70 17 18 289 324 306
71 16 Yo 256 324 288
72 18 28 324 2566 288
73 16 a3 256 529 368
74 15 21 225 441 315
75 17 23 289 529 391
76 19 | 24 361 576 456
77 185 19 324 3€1 342
78 1§ 19 324 361 342
79 25 19 256 361 304
80 o 21 225 441 315
81 17 19 289 361 323
82 14 18 196 324 252
83 13 18 169 324 234
84 18 18 324 361 342
85 13 17 169 289 221
86 18 20 324 400 360
87 13 19 169 361 247
88 11 19 121 361 209
89 10 17 100 289 170
90 19 16 361 256 304
g1 18 20 324 400 360
92 17 21 289 441 357
33 20 21 400 441 420
94 19 18 361 324 342
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1 2 3 4 5 5

95 19 16 361 256 304
96 21 17 441 289 357
97 18 18 324 324 224
28 18 23 324 529 414
99 20 19 400 361 380
100 11 16 121 256 176
101 19 18 361 324 342
102 20 19 400 361 380
103 19 16 361 256 304
104 16 18 256 324 288
105 17 23 289 529 391
106 16 21 256 441 336
107 20 18 400 324 360
108 17 17 289 289 289
109 17 17 289 289 289
110 16 19 256 361 304
111 18 19 361 361 361
112 20 18 400 384 360
113 17 21 289 44 1) 357
114 18 19 324 I0% 342
115 14 20 196 400 280
118 13 19 169 361 247
117 13 19 169 361 247
118 18 7 354 289 323
119 18 15 361 225 285
120 i1 16 21 256 176
121 8 20 54 400 160
122 17 16 289 256 272
123 12 13 144 169 156
124 19 g 361 289 323
125 18 20 324 400 360
128 17 20 289 400 340
Z 2210 2347 39766 47307 43023
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Tke

Zke

zk®

ze®

sehat antara

KPS dan KS

Salatiga dengan "t-test”.

ke

J (k2 (Se?)

(Zk)(Ze)
ke - ——
N
(2210)(2347)
43023 -
126
5186870
43023 -
126

43023 - 41165,63

1857, 37
(k)
13—
N
(2210)2
39766 -
126
4884100
39766 - —fnrt
$26

39766\ \3B8762,70

1Q0N 30
(Ze)*
ze® -
N
(2347)32
47307 - —mm/ ———
126
5508409
47307 -
126

47307 - 43717,53
3589, 47
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SDf ~ Zk=/Nj  100330/126 7,96

She = = =
P Ny -1 Ny-1 126-1 125
= 0,064
sDz  Ze*/N,  3589,47/126 28,49
SDE = = = =
He T N -1 Ng—1 125 125
= 0,228
SDyy = J SDfg = 4 0,084 = 0,253
SDy. = | SDfe = J 0,228 = 0,478
Me - Mk
Jadi t = =

I (sDRy, + SDfge) - 2rie (SDy) (SDie)
18,63 - 17,54

] (0.064 + 0,228) - 2850445 (0,253)(0,478)

1,09

I 0,202 - o300

1,08

0, 282

4,09

0,531
2,083
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TABEL JUTIR-BUTIR SAHIH

Butir Nomsor:

Yasus
Hoaor

2 304 5% 6 7 8 910111253314 12161487 18192021 2223 24 2% Tot
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Tampiran A4 : Kangkuman Analisis ¥esahinan
Angket verilaku Hidup fehat

manel 10 @ -

TAREL RAHGKUNAN ANALISIS BUTIR

Butir Me. rosy r bt p Status
1 9.998 4,994 0.000  sahih
2 4,998 §.9% 0.000  szhih
3 0.457 ¢. M9 (.00 sahih
L] 0,578 0,564 0,001  sahib
5 4,507 0,489 $.003  sahibh
b 0.626 9,610 0.000  sahih
7 $.629 0.514 4.000  sahih
9 0. 653 0.5649 9,000  sahih
g $.435 0416 4,011 sahih
16 0,399 6.380 G.018 sahih
i1 0,66 0.651 0.000  sahih
12 0,811 0.493 0,003  cahih
13 0.bb8 0.5645 §.000  sahih
14 0.530 0.548 §,007  sahih
1% $,529 0.310 6.202  =ahih
15 §.755 .702 0.000  =ahih
17 $.551 0.533 0,001 sahih
13 4,606 4,990 0.900  sahib
19 4,430 G.409 0.012  sahih
20 0.354 0,336 0,033  sdnih
2! - 0.697 0.683 0,000 L SyniK
2 0.333 0.514 Q407  “3ahih
23 0.5333 9,314 0,082 sahih
24 0,507 0.489 1.00% sahih
23 0.574 9.552 GH01  sahih
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Temuriran AD

Tabol 1L

13 TABEL RANGRUNAN AHALISIS

-
.

80791.pdf

gesimpulan ‘fasil Amalisls Yopaaloan

faceh Butir Sahkih M8
Carzh ¥esus Seaulz : N

Cacah Dzte Hilang 3 MR
Cacah ¥atues Jalan : M
Sigma I : I

Sigsx % Fuadrat : LL
Yarignzi 4 HIE 2
Variancy ¥ 8Ty
Koei. Alpha s it
Peluzig Ralat @ P

Status

1]

a3
10225

N
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0.926
4. 000
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Lampiran Bl : Perhitungan deskriptif skor Perilaku Hidup
Sehat Keluarga Prasejahtera (KPS).

Tabel 7 . Distribusi Frekuensi Perilaku Hidup Sehat
KPS.
Skor Kategori f Persentase (%)
0 - 13 Rendah 14 11,11
14 - 19 Sedang 83 65,87
20 - 25 Tinggi 29 23,02

Lampiran B2 : Perhitungan deskriptif skox Pebi¥iaku Hidup
Sehat Keluarga Sejahtera Ay O 1).

Tabel 8 : Distribusi Frekuensi ©erilaku Hidup Sehat
KS 1. '
Skor Kategori f . Persentase (%)
0 - 13 Rendah 1 0,79
i4 - 19 e aviE 64 50,79
20 - 25 NTirgai 61 48, 42
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Tampiran C 1 e
Gambar 1 : Model Rumah XIS dan KS I Mewakili Perkotaan 80791.pdf2

a. Rumah KS I, Nama : Nadi, 53 th.,Buruh, ﬁ‘l‘ Ol RW IIT, Kel. Tegalrejo,
Kec. Argomulyo, Kodya Salatige

SRR i .
b. Rumah ¥PS Nama % W¥. Rasimin , 40th.,Buruh,RT 02RW13, Kel.Sidorejo Tor

c. Aumah XPES Wama: Edy Pramouo, 37th,Kafjawan~PaBriﬁ; Keﬁua RTIRWSE,
Kel. Kutowimangun, Kec. Tingkir, Kodya Salatica

LR

: . ) . HhL.
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Tampiran C 2

B 80791.pdf3
Gambar 2 : Model Rumah KPS dan KS Mewakili Perdesaan

a, Ruman XPS, Ny.Hartatik
35th, 3uruh, Rt02RWI, Desa
Tulutan, Kec.Sidorejo, Ko-.
dya Salatiga '

tumah ¥¥S,3udiyanto
/42+th, RtO1RW I,Karya-
wan Pabrik,Desa Sido
rejo Kidul,Kec.Ting=~
kir, Kodya Salatiga

c. Rumah KS\I/8unar
so, 35th, Rt14RW IV
Desa Randuacir, Xec,
Argomulyo, Kodya Sa’®
latiga o
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Tampiran C 3 80791.pdf
Gambar 3 : Model Kandang dan Terwak KPS dan KS 1 54

2, Kandany Xambimg.Rohmad 40th, 1u
: <O 3uruh ™ ] . i iy W
Kec. Tingkir, Xodya Saiatiga,, KS T RIOL RW13, ofga, sidores rigqul.

)

‘Si Kandang % Kambin:r: ¥ar-"
7 N0y Kary . Pabrik,RT 7

g;iRWOé,Kel.ﬁukuh,Kec,gi_

: domLIktL, Kody.: Sslati i

Omur:4oth, K31

c. Ternak Sapi, Partono,?.
43th, Buruh/Swasta, RT15
RW04, hesa Randuacir, .
Kec, Argomulyo, Kodya-- |
Salatiga g
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Gambar 4 : a, Jemuran Pakaian, b, Sumur untuk Minum \
¢, Jemuran Sisa Makanan KPS dan XS I

*,

v

T§E§§{ oo T e pRE a5 ol 34 Temuran Pakaian Xasto,
=3 " WV ; »50th, Tani, RTO1 RWOSY,

Kel.Tegalrejo, Kec,Ar-

gomulyo, Kodya Salatiga

b. Suamur untuk Mlnum“;
judiyanto, 32th, Kar /‘
yawan aorlk RtOl
R 31,)eva )1dorejg
”idul,Kec.“lnfnlr,. N

7odva falatiza, XPS.q

Jemuran Sisa ¥Makan-
an di atas Rumah,Mu
jimat, 33 th, Buruh,

Rt02 RYW 06, ¥Xel.Du=~
kuh, Kec, -Sidomukti
Kodya Salatira, ¥PS.
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_Gambar 5 : Peta Wilayah Administrasi Kotamadya %@:}gf,_jpgﬁs

w276 ereTe a8 - ., -
.J?i,, WILAYAH ADMINISTRASI
o . KOTAMADYA DATIII SALATIGA
- KAB, SE ¥ ;
Y SEMARANG, % SKALA 1: 50000
Y N e‘\“\‘\ N |
, -~ : AN N, . WOXRUWEBTIG
(([.‘)S\ '_.../ \\-ﬂ;/ \. N ' ] .::. O:Q BTG ]
o ‘ ‘:.‘ Se ' {
ol ' ey 1
U a0 . _ 7“ . .
\".*__ éalotongon //(‘ N\ .‘\‘ ‘l : |
D “KEC, SIJORE I, Tan! ‘ U
- i P 4 : . i =7
~ A\ :
‘.‘I"\'\ A_f,d_"‘._'i\;“\'t.‘ Sidorejol ) 2 4 . '

Lot

{\\.: D.Bug l

i ke desa Sukohgr
} .’ arp
“.:&- ANYS \ ".'\\KAB.i SEMARANG

Im
KETERANGAN

-

Kotarmadya,
Letak IbU‘Kotu  Kecamater
1 : ’ Kel /desa.,

= Jatan
=] Sungai

(==] Botus Kotamadya |
=21 Batus Kecamatan
21 Balas Keluraghan /decd

sofl

7.23 LS

. . f,"§][ Poie || ks.B99

|
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Tampiran E 3

{
Gambar 6, : Visualisasi 8 Fungsi Keluarga ¢+ Fungsi "Keagamaan
Fungsi Sosial Budaya : | B

|
e Fungsi Keagamaan '

Apa fungsi keluarga dalam keagamaan? !

Keluarga diharapkan mampu berfungsi qebagan wahana untuk
menciptakan seluruh anggota menjadi insan-insan agamis
yang penuh iman dan taqgwa kepada Tuhan Yang Maha Esa.

o, Funysi Sosial Budaya

Apa fungsi keluarga dalam sosial budaya?

Keberadaan keluarga diharapkan mampu berfungsi untuk
menggali, mengembangkan, dan melestpnkan kekayaan sosial
budaya yang dimiliki oleh bangsa [ndénesia.

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka
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r 7 . visualisasi 8 Fungsi Keluarga: Fungsi Cinta, Ka=-
80791 paf

sih Sayang dan . Fungsi Melinaﬁngi .

e Fungsi Cinta dan Kasih Sayang

Apa fungsi keluarga dalam qﬁ‘;ta dan kasih sayang?

Pada hakekatnya keluarga diharapkan mampu berfungsi untuk
mewujudkan proses pengembangan timbal balik rasa cinta dan
kasih sayang antara setiap anggota keluarga, antar kekerabatan
serta antar generasi merupakan dasar terciptanya keluarga
yang harmonis.

¢ Fungsi Melindungi

Apa fungsi keluarga dalam melindung?
Keluarga dapat berfungsi sebagai t¢émpat perlindungan yang
memberikan rasa aman, tentgram, jahir dan batin sejak janin

dalam kandungan sampai Ianiui-usial.




Tampiran T 3

-,

Jambar 8 : Vicualisasi 8 Fungsi Keluarga,J;Fungsi : Rep%gé%kggg '
|
|
I

1 e

dan Fungsi Vendidik dan Sosialisasi

e Fungsi Reproduksi
Apa fungsi keluarga dalam reproduksi? | o
Setiap pasangan suami-isteri yang diikdt dengan perkawinan .
yang sah diharapkan dapat memberikan keturunan yang
berkualitas, sehingga dapat rriénjudi .dinsan  pembuangunan
yang handal di masa yang akan datang;

|
\
|
|
|
i

o, Flangsi Mendidik dan Sosialisasi
Apa fungsi keluarga dalam pendidikan dan sosialisasi?
Keluarga diharapkan ‘mampu berfungsi menjadi pendidik yang
pertama dan utama bagi anak dalam menumbuh-kembangkan
kekuatan pisik, mental, sosial, dan spiritual secara serasi,
selaras, dan seimbang. :

niversitas Terbuka | E
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Gambar 9 ; Visualisasi 8 Fungsi Keluarga: g Fungsi Eko 80791 cg)@fa
; : elestarlan I.J_ngkungan

¢ Fungsi Ekonomi

-

Apa fungsi keluarga dalam ekonom
Setiap keluarga diharapkan ma apybedungsi meningkatkan
keterampilan dalam usaha( ekonemis-produktifl sehingga

tercapainya upaya penipgkatag peindapatan keluarga guna
memenuhi kebutuhan Meltargh

i

i

e Fungsi Pelestarian
Lingkungan

Apa fungsi keluarga dalam
pelestarian lingkungan?
Kemampuan keluarga untuk
menempatkan diri datam
lingkungan sosial-budaya dan
lingkungan alam yang dinamis
secara serasi, selaras, dan
seimbang.

Upu]'ya pengembangan  fungsi
keluarga ini dimaksudkun
sebagai wahana bagi keluarga
agaT dapat mengaktualisasikun
diri|dalam membarngun dirinya
menjadi keluarga sejabtera
dengan difasilitasi oleh Institusi masyarakat sebagai lingkungan
sosialnya dan dukungan: kemudah' dari pemerintah.

Akhirnya keberhasilan’ dan pemb ngunan keluarga sejahtera
akan menciptakan ketahanan keldarga dan pada gilirannya
akan menciptakan keluarga-keluarga potenma! sebagai sumber
daya pembangunan yang handal

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka | g
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~ambar 10  : Logo Yeluwarga Sejahtera dan Arti Tambang
dalam T.ogo

il

KELUARGA SE-JAHTERA

TSP P

ARTI FAMBANG DALAM LOGO
KELYARGA SEJAHTERA.

Lo ORANG TUANANG SEDANG MERANGRKUL ANAKNYA MELANMBANGRAN
PERLINDUNGAX, KASIH SAYANG., KEHANGATAN DAN KECINTAAN
TERITADAP ANAKNYA,

2. DELAPAN BIDANG PENYANGGA MELAMBANGKAN DELAPAN FUNGSI
NELUARGA,

AONWARNA BIRU "‘l'l A DAN MUDA MELAMBANGRAN PROSES REGENERASI.

bOTULISAN KELUARGA SEIAHTERA SEBAGAI PENEGASAN GAMBAR YANG
MENGANDUNG MARKNA CITA-CITA YANG DIWUJUDKAN DALAM
PEMBANGUNAN KELUARGA.

LOGO KELUARGA SEJAHTERA MENGANDUNG MAKNA KELUARGA KECIL
YANG BAHAGIA DAN SEJAHTERA YANG MAMPU MENGEMBANGKAN
FUNGSEI-FUNGSEKELUARGA SEBAGAT WAHANA PEMBANGUNAN BANGSA.

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka
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PEMERINTAM PROPINGI UAEHAH TINGKAT | JAWA TIIMNOAH
BADAN PERENCANAAN PEMBANGUNAN DAERAH
( BAPPEDA TINGKAT I )

(e s ) Ji. Pemuda 127 - 133 Telp. 515591 - 515592 Fax. 546802 Semarang 50132

PP P AITHT s T T MR TVA T

WEME S et i MU EH Syl L6 e e e B

Semarang, 7 Hei 1998

Kepada Yth. :
Nomor  : R/ 2331/B/V/1998
Lampiran : 1 (satu) lembar.

Petihal t Pemberitahuantentang  ~ Walikotamadi
Pelaksanaan Research/ '
Suryey. o

Menarik Surat Rekomendasi Research / Survey BAPPEDA Jipgkat | Jawa Tengah, tang-
S AL 1= S Nomor /R /% 2021 2/V/ 1998 dengan

gal
hormat kami memberitahukan dalam Wilayah Saudarg” skan=dilaksanakan Research / Survey

atas nama
D5 . JUKARDI KS : KRTUA TIl

A NGGOTA : 2 QRAUG

Dengan maksud tujuan sebagaimana tdrsdbul/dalam surat Rekomendasi ‘Research / Survey

BAPPEDA Tk 1 Jateng { terlampir ).

Besar harapan kami, ags# Squdéra mengambil langkah - langkah persiapan seperlunya, -

sesual dengan ketentuan yang\bewiu.
- ' AN. GUBERNUR KEPALA DAERAH TINGKAT 1 JAWA TENGAH
ETUA BADAN PERENCANAAN PEMBANGUNAN DAERAH

o

W \‘%1 DX ',P;im1sid VAT kS
W 7 PY0 105 774
EMBUSAN Kepada Yth, :
dr. Pembantu Gubermnur Untuk
Wilayah :
Semarang
rsip \
A
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Tampiran : Surat Rekomencasji Risct Dari BAPPEDA
- Jawa Teugah

PEMERINTAH PROPINS! DAERAH TINGKAT | JAWA TENGAH

BADAN PERENCANAAN PEMBANGUNAN DAERAH:
- ( BAPPEDA TINGKAT | )

Jl. “amuda 127 - 133 Telp. 515591 - 515592 Fax. 546802 Semarang 50132

Provinei
80791.pdB3

na— m b et M o ULk L s
————n P RN R Y

SURAT REKOMENDASI RESEARCH / SURVEY
Nomor : R/2331/2/V/ 1798

L DASAR : Surat Gubermur Propinsi -Jawa Tengah tanggal 15 Agustus 1972 Nomor :

. Barpemda/345/VII/72. ‘

II. MENARIK : 1. Surat Kadit Sospol Pemerintah Propinsi Daerah Tinog\atllrdawaﬂTengah
2. Suratdari . 52paia UPBJJ Semarans

tgl. .22 APTEL 1008

. nomor, - 235/ 931. 3877 3G

Hl. Yang bertanda - tangan di bawah ini Ketua Badan Perencanaar Pembangunan Daerah
Propinsi Daerah Tingkat | Jawa Tengah ( BAPPEDA TINGKAT | i, bertindqR9atas nama
Gubernur Kepala Daerah Tingkat | Jawa Tengah, menyatakan TIDAK KEBERATAN atas
‘pelaksanaan research / survey dalam wilayah Propinsi Daerah Tinghat INNa Fengaly yang
dilaksanakan oleh

l.L. Nama - : Drs. 3ukardl KS ( XKetua Tin J

2.. Pekerjaan i : Dosen .

3. Alamat : Jl. Purbaya V/ 2 Salatifas

4. Penanggurgjaviay :  Drs. Sriyadi,

5. Maksud tujuan. '; Untuk pengadakan penclitian tentang : o
research/survey © STUDI PERILAKU WIDNE SEHAT KSLUARGA SEJAHTERA

 DAN SEJAHTERAINGI KCDIA CALATIGA ™,

6. Lokasi : kodia Saflatihs

dengan ketentuar.tetentuan sebadiderikGt :

3. Pelaksanaan research / senvey lidak disalah
mengganggu kestabilan Referiniah,

b. Sebelum melaksanakan\resesrch / survey langsung kepada responden; harus terlebih da-
" hulu ;nelaporkan:s kepadi Penguasa Daerah setempat.

gunakan untuk tujuan terientu yvanyg dapat

¢ Setelah research / survey. selesai,
TINGKAT 1 Jawa Tengah.

IV. Surat Rekomendasi Research/Survey ini berlaku darj :
28 Hei s/d 28 Agustus 1998

supaya menyerahkan hasilnya kepada BAPPEDA

Dikeluarkan di : SE M ARANG
-Pada tanggal ;7 iei 1993

An. GUBERNUR KEPALA DAERAH TINGKAT |

. . . T
. 255N PRolAWA TENGAH
TEMBUSAN : 7 ;

UPABAPPEDA TINGKAT |

. ; ! “l

1. Bakorstanatda Jateng / DIY, ;{ é <

2. Kapolda Jateng. { qf

3. Kadit Sospol Pemeriniah Prop. Dati | Jateng, .~ 1, %'

9. Bupati/Walikotamadya KDH Tk ... 3 07
S GRT i el
e e e 2507010 105

5. Assip
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RIWAYAT HIDUP PENELITI

I. Nama : Sukardi, KS.
Tempat, tgl. lahir : Klaten, 4 Januari 1952
Jenis kelamin : Pria
Alamat : J1. Purbaya V/2 Salatiga
Agama : Islam
Status perkawinan : Kawin

I1I. Riwayat Pendidikan

sD : SD Negeri Tegalampeld, Platen 1963
SMP : SMP Kristen II SOpokarta 1966

oMA : SMAN 3 Surakstc#s 1969

SARMUD IKIP : IKIP Negeri Swurakartas 1975

ISR : IKIP YR Kid¥en 1987

52 : Maza wendidikan IKIP Malang

I1I. Riwayat Pekeriasan
- GQuru SPGN™S8aldtiga 1876-1991

- Dosen WRTZ/UPBJJ-UT Semarang

IV. Pengalaman Penelitian
- Telah menulis beberapa makalah dan disajikan dalam
geminar dosen FKIP UT.

- Menulis penelitian mandiri dan Projek PSI-UT.

64
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55
DEPARTEMEN PENDIDIKAN DAN I EBUDAYAAN
UNIVERSITAS TERBUKA J A K ARTA
HAL : Pengislian Angket/Kuesioner - Semaranzg, - =~ 1.998

Kepada
Yth, Bapak/Ibu/Saudara cessssssceccncss
di Salatiga

Mohon dengan hormat bantuan Anda untuk mengisi kuvesioner ini,
di tengah~tengah kesibukan, dengan cara memberiksn tanda V ,
yang menurut Anda paling tepat, pada ruang yang tersedia, Ja-
waban Anda sungguh kami jamin kerahasiaannya, Gan hal ini ti-
dak dikaitkan dengan: kenaikan pangkat, karigr ‘bagi Anda,

Isl kuesioner dari Anda tersebut sangat hergina sehasal data
penelitian kami yaknl untuk mengetahui~g@iadh mana perilaiku hi-
dup sehat bagli Keluarga Prasejahterx dan Sejahtera I di Ketamra-
dya Salatiga, khusuesnya keberhasiian|enelitisn kami.

Sekian Atas bantuan Anda kami d¢apkén terima kasih,

- Hormat kaﬁi,
asn, Tim Peneliti

M&E&L&ﬁ;
NIP 130529899
4. DATA PRIBADI
1. Nama: C L B B Y N B R N R R ) 2. Jenis Kelmin : F2E BRI IR R Y
20. Umur ‘ LI B B BN O B BN N B O 3. Pﬁndidikan 2 LI B L I B )

l}. Pekerjaan: s et s E T EETSE 5. Katesori Kﬂluarfé:a: mET LB LSS

6. Alamat : ...0IOICCOO]IIO'I..C......O'llli.l!?‘!bviu.lll‘-

B. DAFTAR PERTANYAAN

No. ! Pertanyaan T ya 7T tidakl

1, ! Apakah di rumah Anda tersedia alr bersih untuk! § 1
! minum, memasak bukan darl sungai/rawa/belik o ! y !

2. Apakah di tempst Anda memiliki tempat mandi, ! ! !

!

! cucli, WC sendiri,» ! ! !
!

!

3. ! Apakah jaral sumur Anda dengan MCK lebih dari ! ! !

10 meter.? ! Y !
Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka
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! nak tidak menjadi satu dengan rumah ¢

'
H

Ve 5 Anlrt ]

-

!

64

Apakah lantai Anda sudah berubin/tegel ?

!
H

7

Apakah rumah Anda berventilasi/berjendela ?

!

8,

Apakah ada tempatl pembuangan sampah di rumah

Anda 2

!

1]

!
!
]

Apakah Jika keluarga Anda ada yang sakit dibawa!
t ke rumah sakit/Puskesmas/klinik KB 2

Apakah keluarga Anda minum air putih yang telah!t

dimasak <7

]
.

Apaksh setiap hari keluarga Anda malkan minimal

dua kali 2

Apakah ¥Yeluarga Anda memanfaatkan Psyandu ?

Apaxah ¥eluarga Anda beribadah sesual dengan
agama yanyg dianut secara rutin ¢

!

}

!

Apakah anggota keluarga Anda yang beruéifa J0-601

tahun dapat membaca dan menulis hury€/latin-g !

Apakah putra-putrl Anda yang berusid, 5<1% takun!

bersekolah pada saat ini =%

Apakah putra Anda .kurang dayi\®éga anak ?

Apakah keluarga Anda rengihkuti ¥R ?

' keaganmaan sesuail deng@n/<zeyakinan Anda ?

Apakah Anda sering belajamimendatangi ceramah

Apaxah jemuran rakgligsh, tidak di depz2n rumah ?

Apakah keluarga fAndy remiliki pakaian berbeda :
pakaian kerjaps-sikblah, bepergian ?

Apakah keluarsfg‘Anda ninimal makan bersama se-

t kali dalam sebari %

Apakkah waktu makan bersama dimanfaatkan untuk
berkorunikasi antar keluarga ¢

Apaltah keluarga Anda ikuti kegiatan sosial di
lingkungan Anda ?

Apakah secara teratur Anda memberikan bantuan

! material untuk kegiatan kemasyarakatan ¢

!

Apakah kepala keluarga/anggota keluarga Anda

aktif sebagal pengurus perkumpulan di masyarakat

! misalnya : RT, PF¥K,Karan; taruna dll,

!

2
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