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Abstrak 

Infeksi protozoa intestinal merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat di beberapa negara di dunia, 

terutama di daerah tropik dan subtropik termasuk Indonesia. Infeksi protozoa usus dapat menyebabkan gangguan 

dalam penyerapan zat gizi sehingga dapat mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan anak. Tujuan penelitian 

ini adalah menentukan hubungan infeksi protozoa intestinal dengan status gizi. Desain penelitian ini adalah cross 

sectional study. Telah dilakukan penelitian terhadap 83 murid di SDN 02 dan 012 di Kecamatan Ulakan Tapakis, 

Kabupaten Padang Pariaman pada Desember 2014 sampai Februari 2015.  Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

frekuensi infeksi protozoa intestinal adalah sebesar 16,9%. Berdasarkan indeks BB/U, anak yang tergolong gizi kurang 

yaitu sebesar 44,6%, sedangkan menurut indeks TB/U, anak yang tergolong pendek sebesar 45,8%. Anak yang kurus 

berdasarkan indeks BB/TB didapatkan sebesar 15,7%. Hasil uji statistik, didapatkan bahwa tidak ada hubungan yang 

bermakna antara kejadian infeksi protozoa intestinal dengan status gizi berdasarkan indeks BB/U (p = 0,622), TB/U (p 

= 0,958) dan BB/TB (p = 0,620). Disimpulkan bahwa prevalensi gizi kurang masih tergolong tinggi pada murid SD di 

Kecamatan Ulakan Tapakis. Tidak terdapat hubungan antara infeksi protozoa usus dengan status gizi murid SD di 

Kecamatan Ulakan Tapakis.  

Kata Kunci: infeksi protozoa intestinal, status gizi, antropometri, anak sekolah dasar 

 

Abstract 

Intestinal protozoan infection is one of the public health problems in several countries in the world, especially in 

tropical and subtropical regions, including Indonesia. Intestinal protozoan infections can cause interference in the 

absorption of nutrients resulting in the disturbance of the growth and development of children. The objective of this 

study was to determine the relationship between intestinal protozoan infection and nutritional status. The design for 

this study was cross sectional. This study was conducted on 83 students of SDN 02 and 12 in Ulakan Tapakis Sub-

District, Regency of Padang Pariaman from December 2014 to February 2015. The results showed that the frequency 

of intestinal protozoan infections is 16.9%. Based on the weight/age index, children classified as underweight is 44.6%, 

while according to the height/age index, children classified as short is 45.8%. The children were underweight based on 

the weight/height index was 15.7%. The result of statistical test showed no significant correlation between the 

incidence of intestinal protozoan infection and nutritional status based on the weight/age (p = 0.622), height/age (p = 

0.958), and weight/height (p = 0.620) index. In conclusion, the prevalence of malnutrition is still high. There is no 

correlation between the incidence of intestinal protozoan infection and nutritional status.  
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PENDAHULUAN 

Infeksi protozoa intestinal masih menjadi 

masalah di beberapa negara di dunia. Hal ini 

dibuktikan dengan prevalensi yang masih tinggi dan 

tersebar luas di daerah tropik maupun subtropik 

termasuk Indonesia. Infeksi ini terjadi pada wilayah 

dengan tingkat sosioekonomi rendah dan ditunjang 

oleh hygiene sanitasi penduduk yang buruk.1 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di 

Meksiko, didapatkan prevalensi Giardia lamblia 

sebesar 6,3%, E. coli 23,1%, dan B. hominis 22,4%.
2
 

Hasil studi lain yang dilakukan terhadap 342 anak 

sekolah di Nepal menunjukkan 68 orang (19,8%) 

terinfeksi protozoa intestinal. Jenis protozoa yang 

paling banyak ditemukan pada penelitian tersebut 

adalah Entamoeba coli, kemudian diikuti oleh Giardia 

lamblia, Entamoeba histolytica, Blastocystis hominis 

dan Endolimax nana.
3
 Penelitian lainnya di daerah 

Pahang Malaysia didapatkan prevalensi protozoa 

intestinal yang cukup tinggi, yaitu sebesar 85%.
4
    

Tingginya angka kejadian infeksi parasit usus di 

Indonesia dibuktikan dengan beberapa penelitian, 

seperti penelitian di Panti Asuhan, di Pondok Gede, 

Bekasi didapatkan prevalensi infeksi parasit usus 

masih cukup tinggi yaitu 37% dengan frekuensi 

tertinggi B. hominis sebesar 31%.
5
 Di Yogyakarta 

didapatkan  prevalensi protozoa intestinal sebesar 

62,68% untuk daerah pedesaan dan 36,99% untuk 

daerah perkotaan.6 Di Sumatera Barat, penelitian 

terhadap 66 anak binaan rumah singgah “Amanah”, 

Kecamatan Padang Barat, Padang menunjukkan 

bahwa anak-anak yang terinfeksi protozoa intestinal 

sebesar 40,91%.7 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

terhadap 442 murid sekolah dasar di Bogota Colombia 

tahun 2006 didapatkan bahwa infeksi protozoa Giardia 

lamblia berhubungan dengan malabsorbsi dan 

terjadinya stunting pada anak (rendahnya z-score 

tinggi badan menurut usia).
2
  Penelitian terhadap 374 

anak yang berumur 7-12 tahun di daerah pedesaan 

Malaysia didapatkan rata-rata berat badan pada anak 

yang menderita Giardia lamblia secara signifikan lebih 

rendah dari berat badan anak yang tidak terinfeksi 

Giardia lamblia. Rata-rata tinggi badan pada penderita 

Giardia lamblia juga lebih rendah dari rata-rata tinggi 

anak yang tidak terinfeksi, namun perbedaannya tidak 

terlalu signifikan.
8
 

Dampak dari infeksi parasit usus, termasuk 

protozoa usus bersifat kronis dimana membutuhkan 

waktu yang lama untuk menimbulkan gejala yang 

nyata sehingga sering diabaikan oleh masyarakat. 

Infeksi parasit usus dapat menyebabkan hambatan 

pertumbuhan dan perkembangan anak (gangguan 

status gizi), bahkan untuk dampak jangka panjang 

bisa mengakibatkan penurunan daya pikir, penurunan 

prestasi dan produktivitas.
9 

Infeksi protozoa intestinal tinggi pada anak 

umur 6-12 tahun.5 Tingginya infeksi parasit tersebut 

pada anak usia sekolah disebabkan karena beberapa 

kebiasaan seperti kebiasaan tidak mencuci tangan 

sebelum makan, kebiasaan menggigit kuku atau 

menghisap jari pada anak dan kebiasaan tidak 

memotong kuku 1 kali seminggu.9 

Survey awal yang dilakukan terhadap 33 siswa 

di SDN. No 02 Ulakan Tapakis Kabupaten Padang 

Pariaman terdapat 5 siswa yang positif ditemukan 

protozoa intestinal. Di sekitar pemukiman warga 

terdapat anak sungai yang sering digunakan warga 

untuk buang air besar, sehingga ditakutkan air 

maupun lingkungan disekitar sungai tersebut dapat 

tercemar oleh kista protozoa.  

Hasil survey awal yang dilihat dari beberapa 

SD di Ulakan Tapakis tersebut, masih terlihat cukup 

banyak anak yang berperawakan kurus. Di wilayah ini 

belum pernah dilakukan penelitian lebih lanjut untuk 

mengetahui hubungan infeksi protozoa intestinal 

dengan status gizi pada usia anak sekolah dasar.  

Tujuan penelitian ini adalah menentukan 

hubungan antara infeksi protozoa intestinal dengan 

status gizi murid Sekolah Dasar di Kecamatan Ulakan 

Tapakis Kabupaten Padang Pariaman. 

 

METODE 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian 

analitik dengan pendekatan cross sectional. Penelitian 

dilakukan dari Desember 2014 sampai Juni 2015. 

Populasi pada penelitian ini adalah semua 

murid di SDN 02 dan SDN 12 Ulakan Tapakis, 

Kabupaten Padang Pariaman, Provinsi Sumatera 

Barat yang berjumlah 312 orang.  
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Subjek dalam penelitian ini adalah sebagian 

populasi yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. 

Kriteria inklusi adalah anak yang bersedia ikut dalam  

penelitian ini, anak yang membawa pot tinja pada hari 

pengumpulan feses. Kriteria eksklusi penelitian ini 

adalah ditemukannya telur dan atau cacing dewasa 

pada tinja. Besar sampel diambil dengan 

menggunakan metode total sampling, dimana subjek 

yang  memenuhi kriteria inklusi dimasukkan dalam 

penelitian yaitu sebanyak 312 orang.  

Variabel penelitian terdiri dari infeksi protozoa 

intestinal dan status gizi.  

Analisis data pada penelitian ini menggunakan 

analisis univariat untuk melihat distribusi frekuensi, 

analisis bivariat digunakan untuk melihat hubungan 

variabel independen dengan variabel dependen. 

Variabel independen adalah infeksi protozoa intestinal 

dan variabel dependen adalah status gizi. Untuk 

melihat hubungan kedua variabel tersebut dilakukan 

uji Chi-square dengan p<0,05 dan tingkat kepercayaan 

95%. 

 

HASIL 

Analisis Univariat 

Jumlah responden dalam penelitian ini adalah 

sebanyak 83 orang, sedangkan 187 murid tidak 

datang pada hari pembagian ataupun tidak 

mengumpulkan pot feses. Sebanyak 42 murid 

dinyatakan terinfeksi cacing. 

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar 

murid yang menjadi subjek pada penelitian ini berusia 

8 - < 10 tahun (45%). Jumlah murid yang berjenis 

kelamin perempuan adalah 48 orang (57,8%) dan 

murid laki-laki berjumlah 35 orang (42,2%). Dari 83 

murid didapatkan 14 murid (16,9%) terinfeksi protozoa 

intestinal. Giardia lamblia merupakan jenis protozoa 

intestinal yang paling banyak ditemukan, yaitu 

sebanyak 10 orang (12%). Pada tabel tersebut, juga 

dapat dilihat bahwa murid yang memiliki status gizi 

normal adalah sebanyak 46 orang (55,4%) dan gizi 

kurang sebanyak 37 orang (44,6%). Jika dilihat 

berdasarkan indeks Tinggi Badan/Umur (TB/U) dan 

Berat Badan/Tinggi Badan (BB/TB), sebagian besar 

responden juga memiliki status gizi normal, yaitu 

sebesar 54,2% (TB/U) dan 84,3% (BB/TB). 

 

Tabel 1. Karakteristik responden 

 f % 

Umur (tahun)   

<7 4 4,8 

7 - <8 12 14,5 

8 - <9 19 22,9 

9 - <10 19 22,9 

10 - <11 12 14,5 

>11 17 20,5 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 35 42,2 

Perempuan 48 57,8 

Infeksi Protozoa Intestinal   

Positif 14 16,9 

- Giardia lamblia 10 12,0 

- Entamoeba histolytica 3 3,6 

- Balantidium coli 0 0 

- Isospora belli 0 0 

- G.lamblia+E.coli 1 1,2 

Negatif 69 83,1 

Status Gizi (BB/U)   

Kurang 37 44,6 

Normal 46 55,4 

Status Gizi (TB/U)   

Pendek 38 45,8 

Normal 45 54,2 

Status Gizi (BB/TB)   

Kurus  13 15,7 

Normal 70 84,3 

Total  83 100 

 

 

Analisis Bivariat 

Hubungan antara infeksi protozoa intestinal 

dengan status gizi didapatkan melalui analisis dengan 

proses komputerisasi menggunakan Chi-Square Test. 

 

Tabel 2. Hubungan kejadian infeksi protozoa 

intestinal dengan status gizi berdasarkan indeks BB/U 

Infeksi 

Protozoa 

Intestinal 

Status Gizi (BB/U) Total  

Kurang Normal  

f 

 

% 

p 

f % f %  

Positif 5 35,7 9 64,3 14 100 0,662 

Negatif 32 46,4 37 53,6 69 100  

Total 37 44,6 46 55,4 83 100  
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Tabel 2 menunjukkan bahwa kejadian infeksi 

protozoa intestinal yang positif dengan gizi kurang 

sebanyak 5 orang (35,7%), sedangkan kejadian infeksi 

protozoa intestinal yang positif dengan status gizi 

normal yaitu sebanyak 9 orang (64,3%). Setelah 

dilakukan uji statistik didapatkan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang bermakna (p > 0,05) antara kejadian 

infeksi protozoa intestinal dengan status gizi 

berdasarkan indeks BB/U.  

 

Tabel 3. Hubungan kejadian infeksi protozoa intestinal 

dengan status gizi berdasarkan indeks TB/U 

Infeksi 

Protozoa 

Intestinal 

Status Gizi (TB/U) p 

Pendek Normal  

f % f %  

Positif 7 50,0 7 50,0 0,958 

Negatif 31 44,9 38 55,1  

Total 38 45,8 45 54,2  

  

Tabel 3 menunjukkan bahwa persentase murid 

yang positif terinfeksi protozoa intestinal yang 

tergolong pendek sama dengan murid yang memiliki 

status gizi normal, yaitu masing-masing sebanyak 7 

orang (50%). Setelah dilakukan uji statistik, ternyata 

tidak didapatkan adanya hubungan yang bermakna (p 

> 0,05) antara kejadian infeksi protozoa intestinal 

dengan status gizi berdasarkan indeks TB/U.  

 

Tabel 4. Hubungan kejadian infeksi protozoa intestinal 

dengan status gizi berdasarkan indeks BB/TB 

Infeksi 

Protozoa 

Intestinal 

Status Gizi (BB/TB)  

Kurus Normal p 

f % f %  

Positif 2 14,3 12 85,7 0,620 

Negatif 11 15,9 58 84,1  

Total 13 15,7 70 84,3  

  

Tabel  4 menunjukkan bahwa murid yang positif 

terinfeksi protozoa intestinal lebih banyak yang 

memiliki proporsi badan normal (85,7%), sedangkan 

pada anak yang kurus sebanyak 2 orang (14,3%). Uji 

statistik, didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan 

yang bermakna (p > 0,05) antara kejadian infeksi 

protozoa intestinal dengan status gizi  indeks BB/TB. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil analisis univariat diketahui bahwa murid 

yang menderita infeksi protozoa intestinal adalah 

sebanyak 14 orang (16,9%). Berdasarkan jenisnya, 

spesies protozoa yang paling banyak ditemukan 

adalah infeksi Giardia lamblia sebanyak 10 orang (12 

%), diikuti dengan infeksi Entamoeba histolytica 

sebanyak 3 orang (26,7%), dan infeksi campuran 

hanya 1 orang (6,7%). 

Penelitian yang dilakukan di kabupaten Hulu 

Sungai Utara, Kalimantan Selatan terhadap 1.520 

penduduk, sebanyak 40,4% dinyatakan positif 

terinfeksi protozoa usus patogen.1  Frekuensi ini jauh 

lebih tinggi dibandingkan frekuensi protozoa intestinal 

pada penelitian ini. Hasil penelitian ini juga berbeda 

dengan penelitian di daerah pedesaan Yogyakarta 

yang mendapatkan frekuensi protozoa intestinal 

sebesar 62,68%.
6 

Perbedaan hasil penelitian ini dapat 

disebabkan oleh beberapa hal, antara lain faktor 

sanitasi lingkungan dan hygiene perorangan  seperti 

kebiasaan tidak mencuci tangan sebelum makan, tidak 

memotong kuku satu kali seminggu, serta tidak 

mencuci sayuran atau buah-buahan mentah sebelum 

dimakan. Jika seseorang hanya menderita infeksi 

derajat ringan, maka parasit sulit terdeteksi pada 

teknik pemeriksaan feses secara apusan langsung.
10 

Hasil analisis univariat status gizi menunjukkan 

anak yang memiliki status gizi kurang, yaitu sebanyak 

37 orang (44,6%), sedangkan yang gizinya normal 

yaitu sebanyak 46 orang (55,4%). Berdasarkan indeks 

TB/U, didapatkan anak yang tergolong pendek 

sebanyak 38 orang (45,8%) dan normal sebanyak 45 

orang (54,2%). Berdasarkan indeks BB/TB, 

didapatkan hasil 70 anak mengalami gizi normal 

(84,3%) dan 13 anak (15,7%) tergolong kurus.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian  di 

Kecamatan Lawongan Barat terhadap 70 orang murid 

SD yang juga menunjukkan sebagian besar memiliki 

status gizi normal jika dilihat berdasarkan indeks 

BB/U, TB/U dan BB/TB, yaitu masing-masing 

sebanyak 94,2%, 88,6% dan 91,4%.11 

Pada umunya responden pada penelitian ini 

juga memiliki gizi normal tetapi banyak juga yang 

memiliki gizi kurang ataupun  pendek, maka  dari  itu  
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status gizi pada anak SD di Kecamatan Ulakan 

Tapakis perlu diperhatikan.  Ada beberapa faktor yang 

dapat mempengaruhi status gizi, seperti : asupan 

makanan dan penyakit infeksi.
12 

Asupan makanan selain ditentukan oleh 

pendidikan dan status sosial ekonomi keluarga, juga 

ditentukan oleh kebiasaan makan dan kandungan zat 

gizi dalam makanan.
12

 Jika status sosial ekonomi 

rendah maka kebutuhan makan keluarga akan kurang 

terpenuhi sehingga anak akan memiliki gizi kurang.
13 

Hal lain yang dapat mempengaruhi asupan 

makan anak adalah kebiasaan makan, seperti  anak 

yang malas makan dan kebiasaan anak makan dalam 

porsi yang jauh dari kecukupan gizi.
14

 Pola makan 

yang disertai kebiasaan makan yang tidak baik 

merupakan salah satu penyebab timbulnya masalah 

gizi.15 

Faktor ketiga yang dapat mempengaruhi 

asupan makan anak adalah kandungan zat gizi dalam 

makanan. Pola konsumsi yang dianjurkan di Indonesia 

mengarah pada pola konsumsi yang lebih beragam, 

bergizi dan berimbang yang biasa disebut menu 

seimbang  yang terdiri dari makanan pokok, lauk 

hewani dan nabati, sayur, buah dan susu. Pada 

kenyataannya banyak faktor yang dapat 

mengakibatkan banyak keluarga tidak dapat 

memenuhi pola konsumsi tersebut, seperti : faktor 

ekonomi sebuah keluarga, ketersediaan pangan, 

pendidikan atau pengetahuan orang tua mengenai gizi 

seimbang dan sosial budaya.15  

Ada beberapa faktor yang menjadi 

kemungkinan menjadi penyebab tingginya angka 

kekurangan gizi pada murid SDN 02 dan 12 Ulakan 

Tapakis, seperti status sosial ekonomi, pola makan 

dan kebiasaan makan anak. Selain itu, adanya 

kemungkinan menderita penyakit kronik dan penyakit 

yang disebabkan parasit usus seperti cacing dan 

protozoa juga dapat mempengaruhi status gizi anak.  

Analisis dengan uji chi-square menunjukkan 

tidak terdapat hubungan yang bermakna (p > 0,05) 

antara kejadian infeksi protozoa intestinal dengan 

status gizi pada murid SDN 02 dan 012 di Kecamatan 

Ulakan Tapakis tersebut berdasarkan indeks BB/U. 

 

 

Hasil penelitian ini sama dengan penelitian di 

Malaysia yang menunjukkan bahwa infeksi Giardia 

lamblia tidak berhubungan dengan status gizi 

seseorang berdasarkan indeks BB/U.
16

 Keadaan ini 

bisa disebabkan karena gejala klinis yang timbul pada 

penderita infeksi Giardia lamblia sangat bervariasi dan 

berbeda antara penderita, hal ini tergantung pada 

jumlah kista yang tertelan, lamanya infeksi, faktor 

hospes dan parasitnya sendiri.17  Jika jumlah kista 

yang tertelan sedikit dan infeksi yang terjadi belum 

berlangsung lama maka gejala yang ditimbulkan oleh 

infeksi Giardia lamblia hanya ringan dan dapat 

sembuh spontan, biasanya tidak sampai menimbulkan 

penurunan berat badan sehingga tidak begitu 

mempengaruhi keadaan gizi seseorang secara akut.  

Sindroma malabsorbsi yang disebabkan oleh 

infeksi Giardia lamblia baru akan terjadi dalam fase 

kronik. Kerusakan mukosa intestinal yang disebabkan 

oleh infeksi parasit ini dapat menyebabkan defisiensi 

beberapa enzim pencernaan, seperti laktase, silase 

dan sukrase. Perubahan pada struktur mukosa usus 

halus ini biasanya membutuhkan waktu yang lama.17  

Analisis penelitian menggunakan uji chi-square 

menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang 

bermakna (p > 0,05) antara kejadian infeksi protozoa 

intestinal dengan status gizi pada murid SDN 02 dan 

012 di Kecamatan Ulakan Tapakis tersebut 

berdasarkan indeks TB/U. 

Indeks TB/U merupakan indeks antropometri 

yang menggambarkan pertumbuhan skeletal. Berbeda 

dengan berat badan, pengaruh defisiensi zat gizi 

terhadap tinggi badan baru akan terjadi dalam waktu 

yang relatif lama.
12 

Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian 

di Colombia yang menunjukkan bahwa Giardia lamblia 

berhubungan dengan rendahnya status gizi 

berdasarkan indeks TB/U.
2
 Penyakit yang disebabkan 

oleh parasit biasanya bersifat kronik dan perubahan 

patologisnya juga terjadi sangat lambat.
18

 Perubahan 

patologis ini yaitu berupa kerusakan mikrovili usus 

yang mengakibatkan gangguan absorbsi nutrien. Jika 

keadaan ini terjadi dalam waktu yang lama, maka 

akan mengakibatkan gangguan pertumbuhan.17  
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Perbedaan hasil penelitian ini bisa disebabkan 

karena banyak faktor yang dapat mempengaruhi dan 

menentukan parah atau tidaknya gejala klinis yang 

timbul pada penderita infeksi parasit tersebut, seperti : 

derajat infeksi, lamanya infeksi, faktor hospes dan 

parasitnya sendiri.
17

 Infeksi yang belum lama terjadi, 

belum dapat mempengaruhi pertumbuhan tinggi 

badan seseorang.  

Analisis dengan uji chi-square menunjukkan 

bahwa tidak terdapat hubungan yang bermakna (p > 

0,05) antara kejadian infeksi protozoa intestinal 

dengan status gizi pada murid SDN 02 dan 012 di 

Kecamatan Ulakan Tapakis tersebut berdasarkan 

indeks BB/TB.   

Giardia lamblia merupakan jenis protozoa yang 

memiliki peran paling konsisten dalam menimbulkan 

malabsorbsi nutrien dibandingkan dengan protozoa 

lainnya.2  Walaupun dalam  penelitian ini Giardia 

lamblia merupakan protozoa yang paling banyak 

ditemukan, namun tidak ada hubungan yang signifikan 

antara infeksi protozoa intestinal tersebut dengan 

status gizi. 

Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian  

di Selangor Malaysia terhadap 281 anak yang 

berumur 2-15 tahun. Pada penelitian tersebut 

didapatkan bahwa Giardiasis berhubungan dengan 

terjadinya wasting (rendahnya score BB/TB) pada 

anak.
16  

Pada penelitian ini didapatkan bahwa pada 

anak yang positif terinfeksi protozoa intestinal lebih 

banyak yang memiliki gizi normal dibandingkan yang 

kurus. Infeksi Giardia lamblia dapat menimbulkan 

sindroma malabsorbsi, seperti: penurunan berat 

badan, kelelahan, kembung dan feses berbau busuk. 

Bahkan jika terus berlanjut, bisa terjadi gangguan 

pertumbuhan. Perbedaan hasil penelitian ini dapat 

disebabkan karena efek dari infeksi Giardia lamblia 

dapat berbeda diantara penderitanya, hal ini 

dipengaruhi oleh jumlah kista yang tertelan, lamanya 

infeksi, faktor hospes dan parasitnya sendiri.
17 

 Derajat 

infeksi yang ringan tidak akan begitu mempengaruhi 

berat badan seseorang secara akut.  

 

 

 

 

SIMPULAN 

Tidak terdapat hubungan antara infeksi 

protozoa intestinal dengan status gizi murid SDN 02 

dan 012 di Kecamatan Ulakan Tapakis Kabupaten 

Padang Pariaman.  
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