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ABSTRAK

Demam berdarah dengue merupakan penyakit menular yang discbabkan olch virus dengue dan ditularkan melalui vektor
nvamuk Avdes yp. Pencegahan demam berdarah dengue dilakukan dengan memberantas keberadaan larva nyamuk dedes
yyu di tempat penndukannya Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya hubungan antara keberadaan larva
nvamuk dedes spp dengan kejadian demam berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Sclasa Kecamatan Hir
Barat [ Keta Palembang tahun 2019 Penelitian ini termasuk penclitian observasional analitik dengan desain cross-sectional
Sampel penelitian terdin dari 110 rumah, beserta tempat penampungan air dan larva nyamuk di dalamnya. yang dipilih
dengan cara purposive sampling dan suple random sampling Responden penelitian merupakan penghuni rumah yang
d_qnlih menjadi sampel Pengambilan data dilakukan dengan cara wawancara responden, observasi tempat penampungan
air, serta identifikasi jenis larva nyamuk di bawah mikroskop Data yang telah dikumpulkan kemudian diolah dan dianalisis
dengan up statistik chi-square Dari 110 rumzh vang didatangi, 26 (23.6%) responden menyatakan dirinya atau kerabat
serumahnya permah mengalami DBD dalam dua rahun terakhir Dari 332 tempat penampungan 2ir yang diobscrvasi, 36
(32,7%) positf larva nyamuk Aedes spp . 14.(53,8%) diantaranya ditemukan di rumah yang penghuninya memiliki riwayat
DBD 2 tahun terakhir Hasil Wi statistik chu-square dengan derajat kepercayaan 95% dan a 0,05 menunjukkan adanya
hubungan yang signifikan antara kedua vanabel dengan nilai p value = 0,017 dan PR (prevalence rate) 2.398 (95%
CI=1.239.4,641) Terdapat hubungan yang signifikan antara keberadaan larva nyamuk Aedes spp. dengan kejadian demam
berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa Kecamatan Hlir Barat 1 Kota Palembang tahun 2019
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ABSTRACT ,
Dengue hemorrhagic fever 18 an infectious disease caused by dengue virus and transmitted through the Aedes spp. mosquito
vector Prevention of dengue hemorrhagic fever can be done l;y eradicating the presence of Aedes spp. larvae in 'h'.“"r
broading sites Thiy study aimed to determine whether there was a relationship between the presence of Acdes spp. mosqutto
larvae with the incidence of dengue hemorrhagic fever in the working area of the Puskesmas Padang Selasa Kecamatan Ilir
Barat I Palemhang in 2019 This study was an analytic observational study with cross-sectional design The research Si_lmple
consisted of 110 houses, along with water reservoirs and mosquito larvae in it, which were chosen with purposive and simple
random sampling techmque Research respondenis were residents of the house chosen as the sample. Data collected by
interview with respondents, observation of water teservoirs, and microscopic larvae identification The data that has been
collected then processed and analyzed with the chi-square statistical test. Out of 110 houses visited, 26 (23 6%) of.lhc
respondents stated that they themselves or their household refatives had experienced DHE in the last two years Out of the
132 water reservours observed, 16 (32 7°%) were positive for Acdes spp larvae, 14 (53 8%) of them were found in houscls
where tresidents had a tustory of DHF in the last 2 years € hi-square statistical test results with a degrec of confidence of 95%
and a 0 05 showed a significant relationship between the two variables with ap value = 0017 and PR (prevalence rate) 2 o9
(955 Cl = 1 2394 01) There was significant relationship between the presence of Aeds spp. mosquito larvae with the

incidence of dengue hemorrhagic fever in the working area of the Puskesmas Padang Selasa Kecamatan llir Barat 1
Palembang in 2010
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Demam berdarah dengue (DBD) merupakan penyakit infeksi virus yang
memiliki manifestasi klinis berupa demam akut, nyeri otot dan/atau nyeri sendi,
leukopenia, ruam, limfadenopati, trombositopenia, diatesis hemoragik, dan disertai
peningkatan kadar hematokrit dan/atau penumpukan cairan di rongga tubuh yang
menandakan terjadinya perembesan plasma (plasma leakage) (Suhendro et al.,
2014).

Virus penyebab DBD merupakan virus dengue yang temasuk genus
Flavivirus, keluarga Flaviviridae. Virus ini ditularkan melalui vektor nyamuk genus
Aedes subgenus Stegomyia (Zuckerman et al., 1987). Nyamuk Aedes aegypti dan
Aedes albopictus merupakan vektor DBD yang paling banyak ditemukan di
Indonesia (Suhendro et al., 2014). Penularan demam berdarah dengue diawali
ketika nyamuk betina menghisap darah pejamu yang terinfeksi virus dengue. Virus
kemudian masuk ke dalam tubuh nyamuk dan bereplikasi di lambung. Setelah itu
virus akan menyebar ke seluruh jaringan tubuh nyamuk termasuk air liur. Nyamuk
betina menularkan virus dengue ke pejamu yang sehat ketika menggigit dengan cara
memasukkan air liur yang mengandung virus dengue melalui probosisnya.

Angka kejadian demam berdarah dengue telah menjadi perhatian sejak
peningkatan yang drastis di seluruh dunia selama beberapa dekade terakhir. Dalam
lima dekade terakhir, kejadian demam berdarah telah meningkat 30 kali lipat
(WHO, 2012). Studi lain memperkirakan kejadian demam berdarah dengue berada
di angka 390 juta per tahun (Credibility Index 95%: 284-528 juta) dengan rata-rata
96 juta (67-136 juta) kasus yang menunjukkan manifestasi klinis (Bhatt et al.,
2013). Sekitar 50-100 juta infeksi baru diperkirakan terjadi setiap tahun di lebih
dari 100 negara endemis demam berdarah dengue. Sebaran demam berdarah dengue

meliputi seluruh wilayah di Indonesia (Suhendro et al., 2014).



Laporan terbaru yang didapatkan dari Kementerian Kesehatan RI (2019)
dari awal tahun hingga 3 Februari 2019 telah terdapat 16.692 kasus demam
berdarah dengue di Indonesia dengan jumlah angka kematian sebesar 169 orang.
Sebelumnya, hingga 29 Januari 2019 tercatat 13.683 kasus demam berdarah dengue
dengan 133 orang meninggal dunia di Indonesia. Seiring dengan peningkatan kasus
demam berdarah dengue yang pesat di awal tahun, Kemenkes Rl mengimbau
kepada seluruh daerah untuk siaga demam berdarah dengue dan memaksimalkan
praktik pemberantasan sarang nyamuk (PSN) sebagai tindakan pencegahan demam
berdarah dengue (Kemenkes RI, 2019).

Palembang merupakan kota yang memiliki angka kepadatan penduduk
tertinggi di Provinsi Sumatera Selatan dengan jumlah penduduk 1.569.397 jiwa dan
luas wilayah 400,61 km? yang terbagi dalam 18 kecamatan dan 107 kelurahan
(Kemendagri, 2017). Berdasarkan data profil kesehatan Provinsi Sumatera Selatan
selama beberapa tahun terakhir, Kota Palembang memiliki angka kejadian kasus
demam berdarah dengue tertinggi di Provinsi Sumatera Selatan. Pada tahun 2016,
Palembang menjadi penyumbang angka kejadian demam berdarah dengue tertinggi
di Sumatera Selatan dengan jumlah 930 kasus (Dinkes, 2017). Palembang juga
menjadi penyumbang terbesar angka kejadian demam berdarah dengue di Sumatera
Selatan di tahun 2017 dengan jumlah 693 kasus (Dinkes, 2018). Menurut Kepala
Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Dinas Kesehatan Sumsel, Ferry
Yanuar, dalam wawancara yang dilakukan dengan CNN Indonesia pada 1 Februari
2019 dilaporkan per tanggal 31 Januari 2019 tercatat 442 kasus demam berdarah
dengue dengan 4 orang meninggal dunia di Provinsi Sumatera Selatan dengan
angka kejadian tertinggi berasal dari Kota Palembang sebanyak 101 kasus (CNN
Indonesia, 2019). Kecamatan Ilir Barat | menempati urutan teratas dalam angka
kejadian DBD di Kota Palembang beberapa tahun terakhir dengan 103 kasus di
2015, 103 kasus di 2016, dan 80 kasus di 2017 dengan wilayah kerja Puskesmas
Padang Selasa sebagai penyumbang angka kejadian demam berdarah dengue
terbanyak di Kecamatan Ilir Barat | (Dinkes, 2016; Dinkes, 2017; Dinkes, 2018).

WHO dalam Global Strategy for Dengue Prevention and Control 2012-

2020 menyebutkan bahwa hingga saat ini sudah terdapat beberapa kandidat vaksin



dengue yang sedang melalui tahap percobaan klinis. Seiring dengan perkembangan
vaksin dengue, WHO juga menyatakan belum ada bukti nyata efektivitas dalam
konsep vaksin demam berdarah dengue. Pencegahan yang sudah terbukti dapat
mengurangi angka kejadian demam berdarah dengue saat ini adalah dengan
pemberantasan vektor nyamuk penyebar virus dengue. Pemberantasan vektor dapat
dilakukan dengan mengendalikan lingkungan vektor maupun pemberantasan secara
biologis dan kimiawi. Pengendalian lingkungan vektor dilakukan dengan program
3M plus yang meliputi menguras tempat penampungan air minimal satu kali dalam
satu minggu, menutup rapat tempat penampungan air, mengubur dan
menyingkirkan barang bekas yang dapat menampung air, mengganti air di vas
bunga atau tempat minum burung satu kali dalam satu minggu, serta membersihkan
saluran air yang tergenang. Pemberantasan vektor secara biologis dapat dilakukan
dengan memelihara ikan cupang di tempat penampungan air. Pemberantasan vektor
juga dapat dilakukan secara kimiawi dengan menaburkan bubuk abate di tempat
penampungan air dan fogging atau pengasapan dengan menggunakan malathion
atau fenthion (Kemenkes RI, 2018). Pemberantasan vektor diatas juga bertujuan
untuk mengeliminasi keberadaan larva nyamuk di tempat penampungan air.

Penelitian yang dilakukan oleh Maria (2013) mengenai faktor risiko
kejadian DBD di Kota Makassar menyatakan bahwa kepadatan larva nyamuk
termasuk ke dalam faktor resiko terjadinya DBD dengan odd’s ratio 17,44 diikuti
oleh faktor rumah yang padat hunian, ventilasi rumah yang tidak berkasa, dan
rumah yang lembab. Penelitian yang dilakukan di Banjar Graha Kerti dan Banjar
Kerta Petasikan, Denpasar, menunjukkan hubungan yang signifikan antara
keberadaan larva nyamuk dan kejadian demam berdarah dengue (Widjana, 2012).
Penelitian yang dilakukan oleh Hakim (2015) menyatakan bahwa keberadaan larva
nyamuk tidak berhubungan signifikan dengan kejadian kasus DBD di Kota
Bandung melainkan hanya berhubungan dengan populasi dan bionomik nyamuk
Aedes spp.. Penelitian kali ini dilakukan untuk mengetahui ada tidaknya hubungan
antara keberadaan larva nyamuk Aedes spp. dengan kejadian demam berdarah
dengue, khususnya di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan Ilir
Barat I, Kota Palembang tahun 2019.



1.2 Rumusan Masalah

Apakah ada hubungan keberadaan larva nyamuk Aedes spp. dengan kasus
demam berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan
Ilir Barat I, Kota Palembang di tahun 2019?

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui hubungan keberadaan larva nyamuk Aedes spp. dengan kasus

demam berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan

Ilir Barat I, Kota Palembang di tahun 2019.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mendapatkan data distribusi frekuensi jenis tempat penampungan air yang
diobservasi berdasarkan letaknya

2. Mendapatkan data distribusi frekuensi jenis tempat penampungan air yang
ditemukan larva nyamuk di dalamnya

3. Mendapatkan data indeks larva nyamuk di wilayah kerja Puskesmas Padang
Selasa, Kecamatan Ilir Barat I, Kota Palembang tahun 2019

4. Mendapatkan hasil interpretasi indeks larva nyamuk di wilayah kerja
Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan Ilir Barat I, Kota Palembang tahun
2019

5. Mendapatkan data distribusi frekuensi jenis larva nyamuk yang ditemukan
di dalam tempat penampungan air yang diobservasi

6. Mendapatkan data distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan
usia, jenis kelamin, dan tingkat pendidikan terakhir

7. Mendapatkan data kejadian demam berdarah dengue di wilayah kerja
Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan Ilir Barat I, Kota Palembang tahun
2017-2019

8. Menganalisis perbedaan angka kejadian demam berdarah dengue antara

rumah dengan larva positif dan rumah dengan larva negatif



1.4
Ho:

Hi:

1.5
151

1.5.2

Hipotesis

Tidak ada hubungan keberadaan larva nyamuk Aedes spp. dengan kasus
demam berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa,
Kecamatan Ilir Barat I, Kota Palembang di tahun 2019

Ada hubungan keberadaan larva nyamuk Aedes spp. dengan kasus demam
berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan Ilir
Barat I, Kota Palembang di tahun 2019

Manfaat Penelitian

Manfaat Teoritis

Sebagai upaya pengembangan ilmu kedokteran di bidang parasitologi
Sebagai referensi bagi penelitian serupa terkait keberadaan larva nyamuk
Aedes spp. sebagai faktor risiko terjadinya demam berdarah dengue
Sebagai referensi data kepadatan larva nyamuk Aedes spp. dan kasus
demam berdarah dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa,
Kecamatan Ilir Barat |, Kota Palembang di tahun 2019

Manfaat Praktis

Sebagai referensi dalam melakukan pengendalian vektor nyamuk penyebar
virus dengue di wilayah kerja Puskesmas Padang Selasa, Kecamatan Ilir
Barat I, Kota Palembang

Memberi informasi kepada masyarakat mengenai keberadaan larva nyamuk
yang penting diketahui untuk meningkatkan kewaspadaan terhadap kejadian
demam berdarah dengue sehingga terbentuk kesadaran diri untuk
melakukan praktik pengendalian vektor di rumah dan lingkungan sekitar

rumah
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