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ABSTRAK 

Demam Berdarah Dengue merupakan penyakit menular yang masih menjadi 

masalah kesehatan masyarakat dan menjadi Kejadian Luar Biasa (KLB) 

dikarenakan penyebaran penyakit yang begitu cepat dan berpotensi menimbulkan 

kematian, pada Kabupaten Ogan Ilir didapati kasus Demam Berdarah Dengue dan 

masih mengalami fluktuatif kasus kejadian Demam Berdarah Dengue. Tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor lingkungan dan perilaku PSN 

(pemberantasan sarang nyamuk) dengan kejadian Demam Berdarah Dengue 

(DBD) di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022. Penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif kuantitatif dengan desain studi kolerasi. Pada penelitian ini 

menggunakan data sekunder yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten 

Ogan Ilir, Dinas Pencatatan dan Kependuduk Ogan Ilir, BMKG Provinsi 

Sumatera Selatan. Analisis secara univariat dan bivariat menggunakan uji kolerasi 

spearman. Hasil penelitian menunjukkan bahwa seluruh variabel independen 

yaitu curah hujan, kepadatan penduduk, mobilitas penduduk, dan perilaku PSN 

dengan nilai signifikansi (P>0,05) tidak memiliki hubungan yang signifikan 

dengan kejadian Demam Berdarah Dengue. Hasil analisis bivariat menunjukkan 

adanya hubungan yang lemah positif antara variabel kepadatan penduduk, 

mobilitas penduduk, dan perilaku PSN dengan kejadian DBD. Terdapat hubungan 

yang lemah negatif antara variabel curah hujan dengan kejadian DBD di 

Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018-2022.  

 

Kata kunci : Faktor Lingkungan, Perilaku PSN, Demam Berdarah Dengue. 











vi 

Universitas Sriwijaya 

RIWAYAT HIDUP 

 

Data Pribadi  

Nama  : Tri Risky Apriyani 

NIM : 10031381924062 

Tempat/Tanggal Lahir : Sukajadi MUBA/ 29 April 2001 

Agama : Islam  

Jenis Kelamin : Perempuan  

Alamat : Jl. Prikanan 1 Lr. Cholipah No.584 RT.08  

RW.02. Kec. Kemuning Kel. Talang Aman 

Email : trikiki29@gmail.com 

No. Hp : 081360538877  

Riwayat Hidup  

1. SD (2007 – 2013) : SD Negeri 188 Palembang 

2. SMP (2013 – 2016) : SMP Negeri 10 Palembang  

3. SMA (2016 – 2019) : SMA Negeri 6 Palembang 

4. S1 (2019 – 2023)  : Jurusan Kesehatan Lingkungan Fakultas Kesehatan 

Msyarakat Universitas Sriwijaya  



 
 

vii 

Universitas Sriwijaya 

KATA PENGANTAR 

Assalamualaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 

Puji syukur kepada ALLAH SWT, Karena atas berkat, rahmat dan 

Karunianya lah sehingga penulis dapat menyelesaikan skripsi yang berjudul 

Hubungan Faktor Lingkungan Dan Perilaku Pemberantasan Sarang Nyamuk 

(PSN) Dengan Kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kabupaten Ogan Ilir 

Tahun 2018-2022. Adapun tujuan dari penulisan skripsi ini yaitu untuk memenuhi 

syarat untuk mencapai gelar Sarjana Kesehatan Lingkungan Universitas 

Sriwijaya. 

Selama proses menyelesaikan skripsi ini, penulis tidak lepas dari bimbingan 

dan dukungan dari berbagai pihak yang telah membantu. Sebagai ucapan 

terimakasih penulis ingin menyampaikan kepada: 

1. Allah SWT. Yang telah memberikan kesempatan, kelancaran, dan kesehatan 

kepada saya dalam proses penulisan skripsi dan menjalankan penelitian.  

2. Keluargaku tersayang Papa Zamhari dan Mama Lely Kusuma Yanti, Ayuk 

lyza Mentari, A.Md.Keb. dan Kakak Ryco Leonaldi, STr. Kes. yang tak 

henti-hentinya memberikan doa, dukungan, kasih sayang dan terimakasih 

telah menguatkan penulis. Dan ketiga keponakanku Kakak Qeyla, Abang 

Qenzo, dan Dedek Kia yang selalu menghibur dan menyemangati ujok.  

3. Ibu Dr. Misnaniarti, S.K.M, M.K.M selaku Dekan Fakultas Kesehatan 

Masyarakat Universitas Sriwijaya. 

4. Ibu Dr. Elvi Sunarsih, S.K.M., M.Kes. selaku Ketua Prodi Kesehatan 

Lingkungan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya. 

5. Ibu Anggun Budiastuti, S.K.M., M.Epid. selaku Dosen Pembimbing Skripsi 

yang telah banyak membimbing, megajari, dan meluangkan waktu untuk 

memberikan arahan, semangat serta dukungan dalam pengerjaan skripsi ini. 

6. Bapak Prof. Dr.rer.med. H. Hamzah Hasyim, S.K.M., M.KM dan Ibu Yeni, 

S.KM., M.KM. selaku Dosen Penguji Skripsi yang telah banyak memberikan 

saran serta masukan dalam penulisan skripsi ini.  

7. Seluruh dosen dan Staff Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas 

Sriwijaya. 



 
 

viii 

Universitas Sriwijaya 

8. Pimpinan dan staff Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, Dinas 

Kependudukan dan Catatan Sipil Kabupaten Ogan Ilir, Badan Meteorologi 

Klimatologi dan Geofisika Provinsi Sumatera Selatan yang telah membantu 

saya dalam memperolehan data pada penelitian ini.  

9. Teman-teman Jurusan Kesehatan Lingkungan 2019 atas kebersamaannya dan 

pengalaman berharga selama perkuliahan.  

10. Teman-teman seperjuanganku Gadis Sopan (Afifah dan Pani), Anu (nevy, 

alna, teteh mayang, alda), PP (apip, mbak dessy, icak, dilak, rani, mutek, dan 

kibar), PBL (Winda) dan Kak Yasfi serta Kak sisi yang telah mendengarkan, 

membantu, serta menyemangati dalam seluruh kegiatan perkuliahan dan 

proses penulisan skripsi.  

11. Mang Diko dan Ayuk Zahra selaku Sepupu yang selalu ada, membantu, 

menyayangi, dan siap siaga direpotkan oleh penulis semoga sehat selalu 

kalian.  

12. Adik penghuni dkost Gia, Pia, Depa, dan Pipa telah bersedia menerima dan 

rela kostnya menjadi tempat peristirahatan ketika lelah dalam perjalanan 

perkuliahan dan penulisan skripsi.  

13.  Kepada Diri Sendiri, terimakasih telah bertahan dan berusaha sejauh ini serta 

semaksimal mungkin merelakan waktu, tenaga, dan usaha dalam menggapai 

gelar dan cita-cita.  

Berkat kebaikan serta bimbingan yang diberikan semua pihak yang telah 

disebutkan sehingga penulis bisa menyelesaikan Skripsi ini dengan semaksimal 

mungkin. Perlu disadari bahwa dengan segala keterbatasan, laporan ini masih jauh 

dari kata sempurna, oleh karena itu, penulis sangat mengharapkan saran dan kritik 

agar penulis bisa memberikan yang lebih baik kedepannya. Semoga laporan ini 

dapat bermanfaat untuk semua orang khususnya untuk para pembaca. 

 

      Indralaya, 19 September 2023  

 

 

 

Penulis 



 
 

ix 

Universitas Sriwijaya 

DAFTAR ISI 

 

ABSTRAK .............................................................................................................. i 

ABSTRACT ........................................................................................................... ii 

HALAMAN PERNYATAAN BEBAS PLAGIARISME .................................. iii 

HALAMAN PENGESAHAN .............................................................................. iv 

HALAMAN PERSETUJUAN ............................................................................. v 

RIWAYAT HIDUP .............................................................................................. vi 

KATA PENGANTAR ......................................................................................... vii 

DAFTAR ISI ......................................................................................................... ix 

DAFTAR GAMBAR ........................................................................................... xii 

DAFTAR TABEL .............................................................................................. xiii 

BAB I PENDAHULUAN ...................................................................................... 1 

1.1. Latar Belakang ............................................................................................ 1 

1.2. Rumusan Masalah ....................................................................................... 5 

1.3. Tujuan Penelitian ........................................................................................ 5 

1.3.1. Tujuan Umum ......................................................................................... 5 

1.3.2. Tujuan Khusus ........................................................................................ 5 

1.4. Manfaat Penelitian ...................................................................................... 6 

1.4.1. Bagi Peneliti ........................................................................................... 6 

1.4.2. Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat ..................................................... 6 

1.4.3. Bagi Masyarakat ..................................................................................... 6 

1.4.4. Bagi Pemerintah ..................................................................................... 6 

1.5. Ruang Lingkup Penelitian ........................................................................... 6 

1.5.1. Lingkup Lokasi ....................................................................................... 6 

1.5.2. Lingkup Materi ....................................................................................... 7 

1.5.3. Lingkup Waktu ....................................................................................... 7 

BAB II TINJAUAN PUSTAKA ........................................................................... 8 

2.1. Agent ........................................................................................................... 8 

2.1.1. Tinjauan Umum Determinan Demam Berdarah Dengue ....................... 8 

2.2. Host (Pejamu) ........................................................................................... 14 

2.2.1. Karakteristik Individu ........................................................................... 14 

2.2.2. Perilaku (Pengetahuan, Sikap, dan Tindakan PSN 3M Plus) ............... 15 



 
 

x 

Universitas Sriwijaya 

2.3 Environment .............................................................................................. 17 

2.3.1 Faktor Lingkungan Fisik yang Berhubungan dengan Kejadian Demam 

Berdarah Dengue .............................................................................................. 17 

2.3.2 Faktor Lingkungan Biologi yang Berhubungan dengan Kejadian 

Demam Berdarah Dengue ................................................................................ 24 

2.3.3 Faktor Lingkungan Sosial yang Berhubungan dengan Kejadian Demam 

Berdarah Dengue .............................................................................................. 26 

2.4. Penelitian Terdahulu ................................................................................. 28 

2.5. Kerangka Teori.......................................................................................... 32 

2.6. Kerangka Konsep ...................................................................................... 33 

2.7. Definisi Operasional.................................................................................. 34 

2.8. Hipotesis Penelitian ................................................................................... 35 

BAB III METODE PENELITIAN .................................................................... 36 

3.1. Desain Penelitian ....................................................................................... 36 

3.2. Populasi dan Sampel Penelitian ................................................................ 36 

3.3. Jenis, Cara dan Alat Pengumpulan Data ................................................... 36 

3.3.1. Jenis Data .............................................................................................. 36 

3.3.2. Cara dan Alat Pengumpulan Data ........................................................ 37 

3.4. Pengolahan Data........................................................................................ 37 

3.4.1. Pengkodean Data (Coding) ................................................................... 37 

3.4.2. Menyunting Data (Editing) ................................................................... 37 

3.4.3. Memasukkan Data (Entry).................................................................... 37 

3.4.4. Membersihkan Data (Cleaning) ........................................................... 37 

3.5. Analisis Data ............................................................................................. 38 

3.5.1. Analisis Univariat ................................................................................. 38 

3.5.2. Analisis Bivariat ................................................................................... 38 

3.6. Penyajian Data .......................................................................................... 39 

BAB IV HASIL PENELITIAN .......................................................................... 40 

4.1. Gambaran Umum Lokasi Penelitian ........................................................... 40 

4.1.1. Keadaan Geografis ................................................................................. 40 

4.1.2. Keadaan Demografis .............................................................................. 41 

4.2. Hasil Analisis Univariat .............................................................................. 42 

4.2.1. Distribusi Kejadian Demam Berdarah Dengue ...................................... 42 

4.2.2. Distribusi Frekuensi Curah Hujan .......................................................... 43 



 
 

xi 

Universitas Sriwijaya 

4.2.3. Distribusi Frekuensi Kepadatan Penduduk ............................................ 45 

4.2.4. Distribusi Frekuensi Mobilitas Penduduk .............................................. 46 

4.2.5. Distribusi Frekuensi Perilaku PSN ( Pemberantasan Sarang Nyamuk) . 47 

4.3. Hasil Analisis Bivariat ................................................................................ 49 

4.3.1. Hasil Kolerasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan Curah Hujan

 50 

4.3.2. Hasil Kolerasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan Kepadatan 

Penduduk .......................................................................................................... 51 

4.3.3. Hasil Korelasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan Mobilitas 

Penduduk .......................................................................................................... 52 

4.3.4. Hasil Kolerasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan Perilaku PSN 

(Pemberantasan Sarang Nyamuk) .................................................................... 54 

BAB V  PEMBAHASAN .................................................................................... 56 

5.1. Keterbatasan Penelitian ............................................................................... 56 

5.2. Pembahasan ................................................................................................. 56 

5.2.1. Kejadian Demam Berdarah Dengue di Kabupaten Ogan Ilir ................. 56 

5.2.2. Hubungan Antara Kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) dengan 

Curah Hujan ..................................................................................................... 58 

5.2.3. Hubungan Antara Kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) dengan 

Kepadatan Penduduk ........................................................................................ 60 

5.2.4. Hubungan Antara Kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) Dengan 

Mobilitas Penduduk .......................................................................................... 61 

5.2.5. Hubungan Antara Kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) Dengan 

Perilaku PSN (Pemberantasan Sarang Nyamuk) .............................................. 63 

BAB VI KESIMPULAN DAN SARAN............................................................. 65 

6.1. Kesimpulan ................................................................................................. 65 

6.2. Saran .......................................................................................................... 66 

6.2.1. Saran Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir ............................... 66 

6.2.2.  Saran Bagi Badan Meteorologi Klimatologi Dan Geofisika ................. 66 

6.2.3.  Saran Bagi Peneliti Selanjutnya ............................................................ 66 

DAFTAR PUSTAKA .......................................................................................... 67 

LAMPIRAN ......................................................................................................... 72 

 

 

 

 

 



 
 

xii 

Universitas Sriwijaya 

DAFTAR GAMBAR 

Gambar 1. 1 Data Kasus Demam Berdarah Dengue (DBD) ................................... 2 

Gambar  2. 1 Kerangka Teori.................................................................................32 

Gambar 2. 2 Kerangka Konsep ............................................................................. 33 

Gambar 4.  1 Peta Wilayah Kabupaten Ogan Ilir (Sumber: Diskominfo Kabupaten 

Ogan Ilir, 202.........................................................................................................40 

Gambar 4.  2 Grafik Distribusi Kejadian DBD di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 

2018-2022 ............................................................................................................. 43 

Gambar 4.  3 Grafik Distribusi Curah Hujan di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-

2022 ....................................................................................................................... 44 

Gambar 4.  4 Grafik Distribusi Kepadatan Penduduk di Kabupaten Ogan Ilir 

Tahun 2018-2022 .................................................................................................. 46 

Gambar 4.  5 Grafik Distribusi Mobilitas Penduduk di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 

2018-2022 ............................................................................................................. 47 

Gambar 4.  6 Grafik Distribusi Perilaku PSN di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-

2022 ....................................................................................................................... 49 

Gambar 4.  7 Grafik Kolerasi Curah Hujan dengan Kejadian DBD Di Kabupaten 

Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ................................................................................... 50 

Gambar 4.  8 Grafik Kolerasi Kepadatan Penduduk dengan Kejadian DBD Di 

Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ................................................................ 52 

Gambar 4.  9 Grafik Kolerasi Mobilitas Penduduk dengan Kejadian DBD Di 

Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ................................................................ 53 

Gambar 4.  10 Grafik Kolerasi Perilaku PSN dengan Kejadian DBD Di 

Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ................................................................ 54 

  

  



 
 

xiii 

Universitas Sriwijaya 

DAFTAR TABEL 

Tabel 2. 1 Penelitian Terdahulu ............................................................................ 28 

Tabel 2. 2 Definisi Operasional ............................................................................ 34 

Tabel 3. 1 Jenis Data..............................................................................................36 

Tabel 4. 1 Jumlah Penduduk Kabupaten Ogan Ilir Dalam Jiwa............................41 

Tabel 4. 2 Luas Wilayah Kecamatan Di Kabupaten Ogan Ilir ............................. 41 

Tabel 4. 3 Distribusi Kejadian DBD Di Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ................... 42 

Tabel 4. 4 Distribusi Kejadian Dbd Di Ogan Ilir Berdasarkan Kecamatan Tahun 

2018-2022 ............................................................................................................. 42 

Tabel 4. 5 Distribusi Curah Hujan Di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 .... 43 

Tabel 4. 6 Distribusi Curah Hujan Di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 .... 44 

Tabel 4. 7 Distribusi Kepadatan Penduduk Di Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ......... 45 

Tabel 4. 8 Distribusi Kepadatan Penduduk Berdasarkan Kecamatan Tahun 2018-

2022 ....................................................................................................................... 45 

Tabel 4. 9 Distribusi Mobilitas Penduduk Di Ogan Ilir 2018-2022 ...................... 46 

Tabel 4. 10 Distribusi Mobilitas Penduduk Di Ogan Ilir Per Kecamatan Tahun 

2018-2022 ............................................................................................................. 47 

Tabel 4. 11 Distribusi Perilaku PSN (Pemberantasan Sarang Nyamuk) Di 

Kabupaten Ogan Ilir 2018-2022............................................................................ 48 

Tabel 4. 12 Distribusi Pemberantasan Sarang Nyamuk Di Ogan Ilir Per 

Kecamatan Tahun 2018-2022 ............................................................................... 48 

Tabel 4. 13 Hasil Uji Normalitas Data ................... Error! Bookmark not defined. 

Tabel 4. 14 Analisis Kolerasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan Curah 

Hujan Di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022................................................. 50 

Tabel 4. 15 Analisis Korelasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan 

Kepadatan Penduduk Di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 ........................ 51 

Tabel 4. 16 Analisis Korelasi Kejadian Demam Berdarah Dengue Dengan 

Mobilitas Penduduk Di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022 .......................... 52 

Tabel 4. 17 Analisis Kolerasi Kejadian Semam Berdarah Dengue Dengan Perilaku 

PSN (Pemberantasan Sarang Nyamuk) Di Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018-2022

 ............................................................................................................................... 54 

 



 
 

1 

Universitas Sriwijaya 

BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

Salah satu masalah kesehatan di Indonesia yang sampai saat ini masih 

menjadi Kejadian Luar Biasa (KLB) adalah Penyakit Demam Berdarah Dengue 

(DBD). Penyebaran penyakit Demam Berdarah Dengue dapat terjadi dengan 

sangat cepat dan berpotensi menyebabkan kematian pada penderita. Terdapat 4 

virus dengue dan salah satunya adalah penyebab penyakit Demam Berdarah 

Dengue. Virus dengue ini menyebarkan penularan penyakit DBD melalui gigitan 

nyamuk Aedes aegypti. Demam berdarah termasuk ke dalam kategori penyakit 

akut yang dapat terjadi akibat infeksi virus dengue yang dibawa oleh nyamuk 

Aedes aegypti serta Aedes albopictus betina, dan biasanya nyamuk-nyamuk ini 

menyerang saat musim panas dan musim hujan (Suharmiati, 2007). 

Melihat dari data secara keseluruhan dunia, peringkat pertama dengan 

jumlah penderita penyakit DBD tertinggi di setiap tahunnya adalah Asia. 

Berdasarkan data dari WHO, Salah satu negara dengan kasus DBD tertinggi di 

Asia Tenggara adalah Indonesia. Pada daerah tropis seperti ASEAN, DBD 

memasuki kategori penyakit yang kerap kali terjadi (emerging disease). Hal 

tersebut membuat ASEAN menjadi memiliki target global untuk meminimalisir 

kasus kematian akibat DBD hingga mencapai 50% dan mengurangi kasus 

penularan DBD hingga mencapai 25% di tahun 2020 (Munawir, 2018). Demam 

Berdarah Dengue merupakan penyakit endemis yang memiliki kasus yang terus 

meningkat mencapai 400 kabupaten/kota dari 474 kabupaten/kota. Peningkatan 

ini terjadi akibat meningkatnya mobilitas & kepadatan penduduk di 

kabupaten/kota. Strategi utama yang efektif untuk dilakukan adalah upaya 

preventif, karena vaksin serta obat untuk virus DBD masih belum ditemukan 

(Kemenkes RI, 2014). 

Menurut Profil kesehatan Indonesia pada tahun 2021 terdapat 73.518 kasus 

DBD di Indonesia dengan jumlah kematian sebanyak 705 kasus. Kasus maupun 

kematian akibat DBD mengalami penurunan dibandingkan tahun 2020 yaitu 

sebesar 108.303 kasus dan 747 kematian. Incidence Rate DBD per 100.000 

penduduk menunjukkan kecenderungan penurunan dari 51,5 pada tahun 2019, 
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menjadi 40 dan 27 pada tahun 2020 dan 2021. 19 Kabupaten/Kota sudah 

padaprovinsi Sumatera Selatan terbukti sudah pernah terjangkit penyakit DBD. 

Pada tahun 2014, Berdasarkan data yang didapat dari Dinas Kesehatan Provinsi 

Sumatera Selatan menunjukkan bahwa kasus DBD mengalami kenaikan dari 

tahun 2015 yaitu 3.401 kasus (IR 42,6/100.000 penduduk) dengan CFR 0,47%. 

Kemudian pada tahun 2016, kasus DBD mencapai 3.851 kasus di Provinsi 

Sumatera Selatan (IR 47.19% per 100.000 penduduk) (Dinkes Provinsi Sumsel, 

2016). Lalu pada tahun 2017, kasus DBD mencapai 1.449 (IR 17,53 per 100.000 

penduduk dan CFR sebesar 0,57%). Tahun 2018, kasus DBD mencapai 2.404 

kasus (IR 28,72 per 100.000 penduduk dan CFR sebesar 1,08%) (Dinkes Provinsi 

Sumsel, 2018). 

Berdasarkan informasi yang dihimpun Dinas Kesehatan Provinsi Sumsel 

pada tahun 2021, kasus demam berdarah meningkat sebesar 33 per 100.000 

penduduk pada tahun 2019 (IR). Angka ini merupakan puncak IR DBD sepanjang 

2017-2021. Angka IR mengalami penurunan pada tahun 2020 sebesar 27,9 per 

100.000 penduduk dan terus menurun di tahun 2021 sebesar 13,27 per 100.000 

penduduk. Kasus meninggal akibat DBD sejumlah 3 kasus dengan CFR sebesar 

0,26 yaitu di Kabupaten Banyuasin dan Ogan Ilir per 100.000 penduduk. 

Berdasarkan data yang bersumber dari Dinas Provinsi Sumatera Selatan 

yang diambil dari Badan Pusat Statistik Sumatera Selatan khususnya Ogan Ilir 

didapati kasus demam berdarah dengue sebagai berikut: 

 
 

 

Gambar 1. 1 Data Kasus Demam Berdarah Dengue (DBD) 

Sumber : Badan Pusat Statistik Ogan Ilir 
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Kabupaten Ogan Ilir merupakan daerah beriklim Tropis Basah (Type B) 

dengan musim kemarau berkisar antara bulan Mei sampai dengan bulan Oktober, 

sedangkan musim hujan berkisar antara bulan November sampai dengan April. 

Dalam proses penyebaran penyakit, vektor berperan menjadi penyebab timbulnya 

kasus yang banyak ditemukan pada musim hujan karena banyaknya genangan air 

yang berpotensi menjadi tempat nyamuk berkembang biak. Tidak hanya iklim dan 

kondisi lingkungan, dalam beberapa studi disebutkan bahwa mobilitas dan 

kepadatan penduduk serta perilaku masyarakat juga memiliki hubungan dengan 

kejadian kasus DBD (Dinkes Kabupaten Ogan Ilir, 2021). 

Penularan penyakit DBD pada dasarnya kerap terjadi karena ada penderita 

serta pembawa virus dengue. Kasus penyakit DBD terjadi karena adanya faktor – 

faktor pemicu seperti faktor lingkungan. Penularan penyakit DBD yang paling 

berpengaruh yaitu dilihat dari faktor lingkungan yang meliputi lingkungan fisik, 

biologi dan sosial. Lingkungan fisik adalah segala sesuatu yang berada disekitar 

manusia yang tidak bernyawa. Lingkungan alamiah seperti faktor lingkungan fisik 

(intensitas cahaya, curah hujan, kecepatan angin, dan arah angin) dapat 

berpengaruh terhadap penyebaran penyakit DBD (Apriliana dkk, 2017). 

Lingkungan biologi adalah segala sesuatu yang berada disekitar manusia yang 

berupa organisme hidup lain selain manusia itu sendiri. Lingkungan berperan 

terhadap timbulnya penyakit DBD seperti keberadaan jentik. Sedangkan 

lingkungan non fisik seperti kebiasaan individu untuk menyimpan air dan 

mobilitas masyarakat yang semakin meningkat juga dapat memberikan pengaruh 

terhadap penyebaran penyakit DBD (Depkes RI, 2007). 

Selain itu beberapa faktor resiko yang dapat menularkan dan membuat 

penyakit DBD berkembang adalah jumlah penduduk yang terus bertambah dengan 

pola tidak menentu, faktor urbanisasi yang tidak terencana dan terkontrol dengan 

baik, mobilitas penduduk yang menjadi mudah karena sistem transportasi sudah 

semakin maju, dan, berkembangnya penyebaran dan kepadatan nyamuk, serta 

melemahnya struktur kesehatan masyarakat. Selain faktor lingkungan tersebut di 

atas, status imunologi seseorang juga sangat berpengaruh, virus yang menginfeksi, 

usia, dan riwayat genetik juga berpengaruh terhadap penularan penyakit 

(Kemenkes, 2013). 
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Berdasarkan penelitian-penelitian yang berkaitan dengan demam berdarah 

dengue seperti dari (Erna Sari, 2017) menunjukkan bahwa rumah dengan 

intensitas cahaya dibawah 60 lux memiliki hubungan yang bermakna dengan 

kejadian penyakit DBD. Menurut penelitian Erna Sari, orang yang berada di 

dalam rumah dengan intensitas cahaya dibawah 60 lux memiliki risiko 16,714 kali 

terkena penyakit DBD daripada orang yang berada di dalam rumah dengan 

intensitas cahaya diatas 60 lux. 

Berdasarkan penelitian (Emilia Chandra, 2019) curah hujan berdasarkan 

hasil didapatkan faktor curah hujan memiliki pengaruh kekuatan hubungan 

sedang, dan berpola negatif dengan terjadinya DBD, terhadap kejadian demam 

berdarah dengue dengan curah hujan artinya ada hubungan yang signifikan antara 

curah hujan dengan kejadian DBD. Menunjukkan hubungan yang signifikan 

antara kepadatan penduduk dengan kejadian DBD, hasil tersebut dengan kategori 

hubungan rendah dan memiliki pola yang positif atau dapat juga diartikan dengan 

semakin bertambah kepadatan penduduk maka semakin tinggi pula kemungkinan 

bertambahnya kejadian DBD. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Prayudhy Yushannanta dkk, 

2018) hasil penelitian ini menyimpulkan bahwa pada variabel yang berpengaruh 

terhadap kejadian demam berdarah dengue adalah variabel kelembaban udara, 

kecepatan angin dan suhu udara. Hal tersebut yang artinya menunjukkan adanya 

hubungan kelembaban udara, kecepatan angin, serta suhu udara dengan kejadian 

demam berdarah dengue. Berdasarkan hasil penelitian pada variabel angka bebas 

jentik menyimpulkan bahwa pada variabel tersebut berpengaruh terhadap kejadian 

demam berdarah dengue menunjukkan bahwa variabel angka bebas jentik 

berhubungan dengan kejadian DBD. Dalam penelitian (Bambang dkk, 2019), pada 

variabel penelitian ini peneliti menyimpulkan bahwa pada variabel yang 

berpengaruh terhadap kejadian demam berdarah dengue adalah mobilitas 

penduduk yang artinya ada hubungan yang signifikan antara mobilitas penduduk 

dengan kejadian DBD. 

Berdasarkan penelitian terdahulu dan besarnya dampak yang ditimbulkan 

sesuai dengan yang disebutkan di latar belakang, maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian lebih lanjut mengenai hubungan faktor lingkungan dan 
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perilaku PSN terhadap kejadian Demam Berdarah Dengue di Kabupaten Ogan Ilir 

tahun 2018-2022. 

1.2. Rumusan Masalah 

Penyakit DBD dapat muncul sepanjang tahun dan dapat menyerang 

seluruh kelompok umur. Munculnya penyakit ini berkaitan dengan kondisi 

lingkungan dan perilaku masyarakat (Kemenkes RI, 2016). Penularan penyakit 

DBD yang paling berpengaruh yaitu dilihat dari faktor lingkungan yang meliputi 

lingkungan fisik, kimia dan biologi. Lingkungan sangat berperan dalam distribusi 

keberadaan organisme vektor dari penyakit berbasis lingkungan (Handoyo, 2015). 

Kabupaten Ogan Ilir merupakan daerah yang beriklim Tropis Basah (Type B) 

dengan musim kemarau dan musim hujan. Vektor berperan menjadi penyebab 

timbulnya kasus yang banyak ditemukan pada musim hujan karena banyaknya 

genangan air yang berpotensi menjadi tempat nyamuk berkembang biak.. Tidak 

hanya iklim dan kondisi lingkungan, dalam beberapa studi disebutkan bahwa 

mobilitas dan kepadatan penduduk serta perilaku masyarakat juga memiliki 

hubungan dengan kejadian kasus DBD (Dinkes Kabupaten Ogan Ilir, 2021). 

Berdasarkan identifikasi dari masalah diatas, Kabupaten Ogan Ilir masih 

mengalami fluktuatif kejadian DBD dan masih menjadi masalah Kesehatan 

masyarakat di Indonesia. Maka dari itu diperlukannya analisis lebih lanjut terkait 

Faktor lainnya dengan judul “Hubungan Faktor Lingkungan dan Perilaku PSN 

(Pemberantasan Sarang Nyamuk) dengan kejadian DBD di kabupaten Ogan Ilir 

tahun 2018-2022” 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Untuk menganalisis hubungan faktor lingkungan dan perilaku PSN 

(pemberantasan sarang nyamuk) terhadap kejadian demam berdarah dengue 

(DBD) di Kabupaten Ogan Ilir selama kurun waktu lima tahun dari tahun 2018 

sampai tahun 2022.  

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Menganalisis distribusi frekuensi Hubungan Faktor Lingkungan 

(lingkungan fisik curah hujan dan lingkungan sosial mobilitas penduduk 

dan kepadatan penduduk) dan Perilaku PSN (pemberantasan sarang 
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nyamuk) dengan kejadian Demam Berdarah Dengue di Kabupaten Ogan 

Ilir Tahun 2018-2022 

2. Menganalisis korelasi antara curah hujan merupakan faktor terjadinya 

kejadian DBD di Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018-2022. 

3. Menganalisis korelasi antara kepadatan penduduk merupakan faktor 

terjadinya kejadian DBD di Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018-2022. 

4. Menganalisis korelasi antara mobilitas penduduk merupakan faktor 

terjadinya kejadian DBD di Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018-2022. 

5. Menganalisis korelasi Perilaku PSN dengan kejadian DBD di Kabupaten 

Ogan Ilir tahun 2018-2022. 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Bagi Peneliti 

Sebagai bahan untuk memperluas ilmu pengetahuan, wawasan dan 

pengalaman peneliti terkait hubungan faktor lingkungan dan perilaku PSN dengan 

kejadian Demam Berdarah Dengue. 

1.4.2. Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Hasil dari penelitian ini dapat dimanfaatkan sebagai bentuk informasi 

kepada instansi untuk menambah referensi dan daftar Pustaka atau studi Pustaka 

bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat. 

1.4.3. Bagi Masyarakat 

Dapat dijadikan sarana informasi oleh masyarakat mengenai hubungan 

faktor lingkungan dan perilaku PSN dengan kejadian demam berdarah dengue 

(DBD). Kemudian akan menjadi dasar pengetahuan dan pemikiran dalam upaya 

pencegahan dan pemberantasan penyakit DBD yang dapat dilakukan secara 

mandiri oleh masyarakat. 

1.4.4. Bagi Pemerintah 

Untuk menurunkan angka kejadian penyakit demam berdarah dengue di 

Kabupaten Ogan Ilir, mendapatkan saran, gambaran, dan masukan dari peneliti 

berupa alternatif kebijakan pemerintah. 

1.5. Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1. Lingkup Lokasi 

Lingkup lokasi penelitian ini berada di kabupaten Ogan Ilir Sumatera 
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Selatan dengan memanfaatkan data sekunder dari Data Dinas Kesehatan 

Kabupaten Ogan Ilir, Data Dinas Pencatatan dan Kependudukan Sipil, dan 

Badan Meteorologi, Klimatologi, dan Geofisika Provinsi Sumatera Selatan. 

1.5.2. Lingkup Materi 

Penelitian ini membahas mengenai korelasi kasus Demam Berdarah 

Dengue (DBD) di Kabupaten Ogan Ilir. Berfokus pada curah hujan, Perilaku PSN, 

kepadatan penduduk dan mobilitas penduduk terhadap kejadian Demam Berdarah 

Dengue di Kabupaten Ogan Ilir berdasarkan data sekunder yang telah dipublikasi. 

1.5.3. Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada tahun 2023 pada bulan januari hingga selesai 

dan melakukan pengolahan data kejadian di Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018-

2022. 
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