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ABSTRAK

Kota Palembang merupakan daerah dengan jumlah kasus demam berdarah
dengue tertinggi di Sumatera Selatan. Kecamatan Jakabaring merupakan
kecamatan dengan angka insiden rate kejadian demam berdarah dengue tertinggi
kedua di Kota Palembang. Puskesmas Pembina merupakan Puskesmas yang berada
di Kecamatan Jakabaring dengan angka kejadian kasus demam berdarah dengue
meningkat disetiap tahunnya. Rata-rata Angka Bebas Jentik Puskesmas Pembina
sebesar 81,67% pada tahun 2018. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis
jenis kontainer, bahan kontainer, warna kontainer, letak kontainer, kondisi
kontainer, tindakan pemberantasan sarang nyamuk terhadap keberadaan jentik
nyamuk Aedes aegypti diwilayah kerja puskesmas Pembina Kota Palembang.
Penelitian ini menggunakan desain study cross sectional dengan teknik
pengambilan Simple Random Sampling (SRS) sebanyak 110 rumah rumah tangga.
Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat dengan menggunakan uji chi-
square dan uji alternatif fisher exact. Hasil penelitian menunjukkan ngka
keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti yaitu rumah positif jentik (42,7%). Survei
entomologi di Kelurahan Silaberanti dan 8 Ulu berturut-turut yaitu House Index
(42,02% dan 44,90%), Container Index (27,50% dan 22,75%), Breateau Index
(107,24 dan 92,68), dan Angka Bebas Jentik (57,97% dan 56,09%) dengan
kepadatan nyamuk Aedes aegypti termasuk kategori tinggi (DF=6-9). Hasil bivariat
menunjukan terdapat hubungan antara jenis kontainer (p-value 0,002), bahan
kontainer (p-value 0,000), warna kontainer (p-value 0,000), kondisi kontainer (p-
value 0,000) dan tindakan pemberantasan sarang nyamuk (p-value 0,000). Dan
tidak terdapat hubungan antara letak kontainer (p-value 0,340). Keberadaan dan
kepadatan jentik di Wilayah Kerja Puskesmas Pembina tergolong tinggi hal tersebut
dipengaruhi faktor kontainer, perilaku pencegahan, dan lingkungan yang
merupakan wilayah pemukiman padat dengan jarak rumah yang berdekatan.
Hendaknya tindakan pencegahan melibatkan peran serta masyarakat, pelayanan
kesehatan, dan pemerintah agar dapat meningkatkan angka bebas jentik dan
menurunkan transmisi perkembangan nyamuk Aedes aegypti di Wilayah kerja
puskesmas Pembina Kota Palembang.

Kata Kunci  : Jentik Aedes aegypti, Demam Berdarah Dengue, Kontainer,
Entomologi, Angka Bebas Jentik, Pemberantasan Sarang
Nyamuk

Kepustakaan  : 80 (1972-2019)
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ABSTRACT

Palembang City is the area with the highest number of dengue fever cases in South
Sumatra. Jakabaring Subdistrict is the second highest incidence rate of dengue
fever in Palembang City Pembina Health center is a Health center located in
Jakabaring District with the incidence of dengue hemorrhagic fever increasing
every year. The average free range of Pembina Health center is 81.67% in 2018.
The purpose of this study is to analyze the type of container, container material,
container color, container location, container condition, mosquito nest eradication
measures actions towards the existence of Aedes aegypti mosquito larvae in the
working area of the Pembina Health Center. This study used a cross sectional study
with Simple Random Sampling (SRS) of 110 house. Data analysis was performed
univariate and bivariate using the chi-square test and fisher exact alternative test.
The results showed the existence of Aedes aegypti mosquito larvae, was a larva
positive house (42.7%). The entomology survey in Silaberanti and 8 Ulu villages
were House Index (42.02% and 44.90%), Container Index (27.50% and 22.75%),
Breateau Index (107.24 and 92.68) ), and larvae free rates (57.97% and 56.09%)
with the density of Aedes aegypti mosquitoes are high (DF = 6-9). Bivariate results
show that there is a relationship between the type of container (p-value 0,002),
container material (p-value 0,000), color of the container (p-value 0,000),
container condition (p-value 0,000) and mosquito nest eradication measures (p-
value 0,000). And there is no relationship between the location of the container (p-
value 0.340). The existence and density of larvae in the Working Area of the
Pembina Health Center of the Trustees are classified as high, it is influenced by
container factors, preventive behavior, and the environment which is a dense
residential area with close proximity of houses. Preventive action should involve
the participation of the community, health services, and the government in order to
increase the rate of larvae-free and reduce the transmission of Aedes aegypti
mosquitoes in the working area of the Pembina Health Center Palembang City.

Keywords : Aedes aegypti larvae, dengue hemorrhagic fever, container,
entomology, larva free numbers, mosquito nest eradication
Libraries : 80 (1972-2019)
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Vektor merupakan organisme yang dapat menularkan dan memindahkan
agent penyakit dari suatu hewan ke hewan lain, hewan ke manusia atau
sebaliknya. Salah satu vektor yang menyebabkan banyak kasus kematian adalah
vektor nyamuk. Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan penyakit yang
dibawa oleh nyamuk vektor biologis yang disebabkan oleh virus Dengue yang
ditularkan dengan empat serotipe yaitu DEN-1, DEN-2, DEN-3 dan DEN-4.
(Kemenkes RI, 2013).

Penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan penyakit menular
yang berpotensi menjadi kejadian luar biasa yang dapat muncul sepanjang tahun
dan menyerang semua golongan usia. Penyakit ini berkaitan dengan kondisi
lingkungan, iklim, mobilisasi yang tinggi, kepadatan penduduk, perluasan
perumahan dan perilaku masyarakat. Kelompok spesies Aedes spp yang
menjadi vektor negara di dunia antara lain Aedes aegypti, Aedes albopictus,
Aedes scutellaris, Aedes mediovittatus, dan Aedes polynesiensis (Kemenkes R,
2018). World Health Organization (WHO) menyebutkan bahwa sekitar 2,5
miliar orang atau dua perlima populasi penduduk di dunia berisiko terserang
DBD dengan estimasi sebanyak 50 juta kasus infeksi Dengue setiap tahunnya
diberbagai belahan dunia. Secara global, Asia menempati urutan pertama dalam
jumlah penderita DBD terbanyak setiap tahunnya (Kemenkes RI, 2017).

Kasus demam berdarah Dengue (DBD) banyak dijumpai di daerah tropis
dan subtropis yang juga sering berpotensi menimbulkan kejadian luar biasa
(KLB). Di Indonesia, penyakit DBD merupakan penyakit endemik dan
mengalami epidemik satu kali dalam empat sampai lima tahun (Soedarto,2012).
Kasus DBD di Indonesia pada tahun 2018 berjumlah 65.602 kasus, dengan
jumlah kematian sebanyak 467 orang. Jumlah tersebut menurun dari tahun
sebelumnya yaitu 68.407 kasus dan jumlah kematian sebanyak 493 orang.
Sedangkan angka kesakitan DBD pada tahun 2018 menurun dibandingkan
tahun 2017, yaitu dari 26,10 menjadi 24,75 per 100.000 penduduk. Persentase

Universitas Sriwijaya



Case Fatality Rate (CFR) pada tahun 2017 yaitu 0,72% dan mengalami
penurunan menjadi 0,71% pada tahun 2018 (Kemenkes RI, 2018).

Vektor yang menyebabkan Demam Berdarah Dengue (DBD) di Indonesia
adalah Aedes aegypti, Aedes albopictus, dan Aedes scutellaris (Anwar dkk,
2014). Nyamuk tersebut umumnya hidup di daerah urban (perkotaan) dan
terkait dengan pembangunan sarana ketersediaan air. Di daerah padat dimana
penduduk selalu menyediakan kontainer untuk penyimpanan air cadangan
menyebabkan populasi kepadatan nyamuk Aedes aegypti selalu tinggi
(Soedarto, 2012).

Penelitian Taslisia dkk (2018), kepadatan nyamuk Aedes aegypti dapat
diukur menggunakan indikator entomologi yaitu Kontainer Index (CI), House
Index (HI), dan Breteau Index (BI). Hasil perhitungan tersebut kemudian
dibandingkan dengan angka kepadatan vektor (density figure) dari WHO.
Risiko penularan DBD dikategorikan ringan, sedang, dan berat berdasarkan
density figure. Indikator entomologi sangat efektif dipergunakan dalam
pemantauan daerah rawan yang sering terjadi kasus DBD sehingga dapat
mengantisipasi munculnya kasus baru.

Angka Bebas Jentik (ABJ) merupakan konstanta untuk menentukan
daerah tersebut memiliki kecenderungan akan terjadi kejadian Demam
Berdarah Dengue (DBD) atau tidak setiap tahunnya (Kinansi dkk., 2017).
Angka Bebas Jentik (ABJ) di Indonesia pada tahun 2016 sebesar 67,6% dan
menurun pada tahun 2017 menjadi 46,7% artinya masih jauh dibawah target
ABJ secara nasional yaitu sebesar > 95%. Rendahnya ABJ di Indonesia
menunjukkan bahwa partisipasi masyarakat untuk mencegah penyakit DBD
dengan cara PSN 3M dilingkungan masing-masing belum sepenuhnya optimal
(Kemenkes RI, 2017)

Penyakit DBD termasuk penyakit yang endemis di Provinsi Sumatera
Selatan berdasarkan dari pengamatan terhadap angka kesakitan dari tahun ke
tahun. Jumlah kasus DBD di Sumatera Selatan mengalami kenaikan yaitu pada
tahun 2017 adalah sebanyak 1.452 kasus dengan nilai Incidence Rate (IR)
sebesar 17,6 per 100.000 penduduk. Sedangkan di tahun 2018 jumlah kasus

meningkat menjadi 2.404 kasus dengan nilai Incidence Rate sebesar 28,72.
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Target yang dilakukan Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan adalah
upaya meningkatkan kesadaran, kemauan dan kemampuan masyarakat untuk
hidup sehat, terselenggaranya kegiatan Pemberantasan Sarang Nyamuk (PSN)
terutama 3M plus secara berkesinambungan, menurunkan angka kesakitan
kurang dari 51/100.000 dan angka kematian CFR < 1% (Dinas Kesehatan
Provinsi Sumatera Selatan, 2017).

Jumlah kasus DBD tertinggi di Sumatera Selatan terletak di Kota
Palembang. Data penderita kasus DBD di Kota Palembang berdasarkan jenis
kelamin menunjukkan bahwa kejadian DBD lebih banyak terjadi pada laki-laki
daripada perempuan. Jumlah kasus DBD di Kota Palembang selama lima tahun
terakhir dalam rentang tahun 2013-2017 mengalami perkembangan kasus DBD
fluktuatif jumlah kasus pada tahun 2017 cenderung menurun dari tahun 2016
yaitu sebesar 693 kasus namun kembali mengalami peningkatan kasus pada
tahun 2018 (Dinas Kesehatan Kota Palembang, 2017)

Wilayah Kecamatan Jakabaring merupakan salah satu dari empat
kecamatan yang memiliki nilai prevalensi kejadian DBD tertinggi di Kota
Palembang yaitu Kecamatan Sako, Kecamatan Jakabaring, dan Kecamatan
Sukarami, dan Alang-alang lebar. Data Dinas Kesehatan Kota Palembang
menyebutkan bahwa Kecamatan Jakabaring berada pada urutan kedua jumlah
angka kejadian DBD tertinggi yaitu dengan persentase sebesar 22,7%. Pada
tahun 2017, angka kematian DBD terletak di Kecamatan Jakabaring dengan
nilai Case Fatality Rate sebesar 0,03 (Dinas Kesehatan Kota Palembang, 2019).

Puskesmas Pembina merupakan puskesmas dengan luas wilayah kerja
678 Ha yang terbagi menjadi tiga wilayah kerja yaitu Kelurahan Silaberanti,
Kelurahan 8 Ulu, dan Kelurahan 9/10 Ulu. Jumlah kasus DBD di wilayah kerja
Puskesmas Pembina mengalami peningkatan dari tahun ke tahun. Berdasarkan
data Dinas Kesehatan Kota Palembang, Puskesmas Pembina mengalami
peningkatan kasus DBD vyaitu sebanyak 10 kasus pada tahun 2017 dan pada
tahun 2018 meningkat menjadi 15 kasus (Dinas Kesehatan Kota Palembang,
2018). Pada awal tahun 2019, wilayah yang memiliki angka kejadian DBD
banyak terdapat pada wilayah kerja Puskesmas Pembina yaitu Kelurahan
Silaberanti dan 8 Ulu (Dinas Kesehatan Kota Palembang, 2019).
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Keberadaan jentik disuatu wilayah dapat diketahui dengan indikator
Angka Bebas Jentik (ABJ). Angka Bebas Jentik (ABJ) di Wilayah Kerja
Puskesmas Pembina terendah terdapat pada bulan februari selama tahun 2018
yaitu sebesar 56,60%. Berdasarkan data hasil penyelidikan epidemiologi
Puskesmas Pembina tahun 2018 diperoleh hasil rata-rata Angka Bebas Jentik
(ABJ) nyamuk Aedes aegypti sebesar 81,67%, angka tersebut masih dibawah
target nasional bebas jentik yaitu > 95%. Rendahnya Angka Bebas Jentik (ABJ)
dipengaruhi oleh rendahnya partisipasi masyarakat dalam tindakan
pemberantasan sarang nyamuk (PSN) dan upaya penyehatan lingkungan
pemukiman masyarakat di wilayah kerja puskesmas Pembina (Puskesmas
Pembina, 2018).

Survei pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 18 November 2019 di
wilayah kerja Puskesmas Pembina diperoleh karakteristik rumah di Kelurahan
Silaberanti dan Kelurahan 8 Ulu yaitu rumah didominasi oleh masyarakat yang
memiliki tipe rumah panggung dengan tipe pemukiman yang padat akan
penduduk. Penelitian Taviv dkk (2018), daerah perkotaan dengan tingkat
pemukiman dan kepadatan penduduk yang tinggi serta jarak antar rumah yang
saling berdekatan menyebabkan potensi nyamuk Aedes aegypti untuk
menyebarkan virus Dengue akan lebih tinggi dan mudah berkembang.

Pada saat survei dilapangan ditemukan bahwa beberapa rumah
masyarakat memiliki kontainer seperti drum dan ember yang diletakkan
didepan rumah sebagai kontainer Tempat Penampungan Air (TPA) dan
kontainer Non Tempat Penampungan Air (TPA) hanya terdapat bekas cat
plastik. Kontainer diluar rumah dapat menampung air sisa air hujan. Jenis
sumber air yang dimiliki oleh masyarakat wilayah kerja puskesmas Pembina
adalah Perusahaan Daerah Air Minum (PDAM) dan memungkinkan banyaknya
penggunaan kontainer sebagai cadangan pemyimpanan air untuk kebutuhan
sehari-hari.

Penelitian Budiyanto A (2012) mengemukakan bahwa kontainer tempat
penampungan air dinilai memiliki kecenderungan yang besar untuk
memberikan kesempatan kepada nyamuk berkembang biak. Karakteristik

kontainer dapat mempengaruhi keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti.
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Penelitian Raharjanti dkk (2018), jenis kontainer memiliki hubungan dengan
kepadatan jentik Aedes aegypti di Kelurahan Karangjati dengan hasil uji
statistik Fisher’s Exact Test diperoleh nilai p = 0,017 (p < 0,05). Penelitian lain
terkait karakteristik kontainer yang dilakukan oleh Ayuningtyas (2013)
diperoleh hasil berdasarkan hasil uji statistik Chi Square menunjukkan ada
perbedaan keberadaan jentik Aedes aegypti berdasarkan bahan kontainer
dengan nilai p = 0,004 (p < 0,05). Bahan kontainer yang paling tinggi positif
jentik Aedes aegypti adalah semen dan tanah 54,3%. Hasil penelitian Aniq
(2015) menyebutkan bahwa ada hubungan antara warna kontainer dengan
keberadaan jentik Aedes agypti di wilayah endemis dan non endemis demam
berdarah Dengue (p=0,083>0,05).

Keberadaan kontainer baik didalam maupun diluar rumah juga
mempengaruhi keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti. Penelitian Alifariki
dkk (2017) tentang analisis hubungan antara letak kontainer dengan keberadaan
jentik nyamuk Aedes aegypti, diperoleh bahwa dari 54 sampel yang memiliki
letak kontainer kategori kurang lebih banyak positif mengandung jentik
nyamuk Aedes aegypti sebanyak 31 sampel (57,4%) dan negative mengandung
jentik nyamuk Aedes aegypti sebanyak 23 sampel (42,6%) dengan nilai p =
0,026 (p < 0,05). Selain itu, hasil analisis hubungan antara kondisi tutup
kontainer dengan keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti, diperoleh bahwa
dari 72 sampel yang memiliki kondisi tutup kontainer kurang, lebih banyak
positif mengandung jentik nyamuk Aedes aegypti sebanyak 39 sampel (54,2%)
dan negatif mengandung jentik nyamuk Aedes aegypti sebanyak 33 sampel
(45,8%) dengan nilai p = 0,010 (p < 0,05) (Alifariki dkk, 2017).

Keberadaan jentik Aedes aegypti juga dipengaruhi oleh faktor manusia,
Nani (2017) menyebutkan bahwa orang yang memiliki tindakan PSN buruk
mempunyai risiko lebih besar terhadap keberadaan jentik Aedes aegypti yaitu
sebesar 3,89 kali dibandingkan dengan responden yang memiliki tindakan PSN
baik dengan nilai p = 0,000 (p < 0,05). Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Raharjanti dkk (2018) tentang Tindakan pemberantasan sarang
nyamuk (PSN) diperoleh hasil uji statistik Chi Square diperoleh nilai p = 0,0001
(p < 0,05), yang berarti bahwa ada hubungan antara Tindakan PSN dengan

Universitas Sriwijaya



keberadaan jentik Aedes aegypti. Responden yang memiliki Tindakan PSN
buruk lebih banyak terdapat jentik dirumahnya (88,4%) dari pada responden
yang memiliki Tindakan PSN baik (12%). Hal ini sejalan dengan penelitian dari
Daka dkk (2015) yang mengemukakan ada hubungan antara pelaksanaan
pemberantasan sarang nyamuk dengan keberadan jentik nyamuk Aedes aegypti
di RW Il Kelurahan Sukorejo, Kecamatan Gunungpati, Kota Semarang tahun
2014.

Berdasarkan latar belakang diatas maka dari itu peneliti penting untuk
melakukan penelitian di Wilayah Kerja Puskesmas Pembina, untuk
menganalisa lebih lanjut tentang keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti di
wilayah kerja Puskesmas Pembina Palembang.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, Kota Palembang adalah daerah
endemis DBD yang menempati urutan pertama dengan jumlah kejadian kasus
terbesar di Sumatera Selatan. Kecamatan Jakabaring merupakan salah satu dari
empat kecamatan yang memiliki persentase kasus DBD tertinggi di Kota
Palembang yaitu sebesar 22,7% pada awal tahun 2019. Pada tahun 2017, angka
kematian DBD terletak di Kecamatan Jakabaring dengan nilai Case Fatality
Rate sebesar 0,03. Jumlah kasus DBD di wilayah kerja Puskesmas Pembina
terus mengalami peningkatan disetiap tahunnya yaitu pada tahun 2017 dan 2018
berturut-turut 10 dan 24 kasus DBD. Pada awal tahun 2019, kejadian kasus
DBD tertinggi di Kecamatan Jakabaring terletak pada wilayah Kerja Puskesmas
Pembina tepatnya di Kelurahan Silaberanti dan Kelurahan 8 Ulu.

Keberadaan jentik di suatu wilayah diketahui dengan indikator angka
bebas jentik (ABJ). Angka Bebas Jentik (ABJ) di Wilayah Kerja Puskesmas
Pembina terendah terdapat pada bulan februari selama tahun 2018 adalah
sebesar 56,60%. Berdasarkan data hasil penyelidikan epidemiologi Puskesmas
Pembina tahun 2018 diperoleh hasil rata-rata Angka Bebas Jentik (ABJ)
nyamuk Aedes aegypti sebesar 81,67%, angka tersebut masih dibawah target
nasional bebas jentik yaitu > 95%. Rendahnya Angka Bebas Jentik (ABJ)
dipengaruhi oleh rendahnya partisipasi masyarakat dalam tindakan

pemberantasan sarang nyamuk (PSN) dan upaya penyehatan lingkungan
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pemukiman masyarakat di wilayah kerja puskesmas Pembina (Puskesmas
Pembina, 2018).

Angka bebas jentik yang rendah dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu
perilaku penduduk dalam penyediaan kontainer untuk keperluan sehari-hari,
frekuensi membersihkan kontainer, serta penerapan tindakan PSN yang kurang
baik. Keberadaan jenis kontainer TPA ataupun Non TPA menjadi tempat yang
nyaman bagi kelangsungan siklus hidup nyamuk. Musim hujan juga
mempengaruhi ketersediaan sumber air untuk mengisi kontainer TPA atau Non
TPA terutama yang terletak diluar rumah. Karakteristik kontainer seperti jenis
kontainer yang semakin beragam dapat memperbesar peluang nyamuk untuk
berkembangbiak.

Di pemukiman padat atau perkotaan tentu tidak menutup kemungkinan
terdapat kontainer berbahan semen dan tanah yang disukai nyamuk Aedes
aegypti  sebagai tempat perkembangbiakkannya. Karakteristik lain seperti
warna kontainer yang gelap, letak kontainer yang berada diluar rumah dan
kontainer yang tidak memiliki tutup masih banyak ditemui dirumah masyarakat.
Faktor tersebut memungkinkan nyamuk Aedes aegypti memiliki peluang yang
besar untuk bertelur. Rendahnya Angka Bebas Jentik (ABJ) di Puskesmas
Pembina dapat juga dapat disebabkan oleh kurangnya kesadaran masyarakat
maka dari itu perlu adanya analisis kepadatan nyamuk Aedes aegypti
berdasarkan indikator HI, CI, dan BI. Karakteristik kontainer dan perilaku
pencegahan pemberantasan sarang nyamuk (PSN) terhadap keberadaan jentik
nyamuk vektor Aedes aegypti juga diperlukan sehingga dapat memutus rantai
perkembangbiakkan Aedes aegypti sebagai vektor DBD serta dapat menekan
penurunan atau menghilangkan kasus DBD di wilayah kerja Puskesmas
Pembina Kota Palembang.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis keberadaan jentik nyamuk

Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota Palembang.
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1.3.2 Tujuan Khusus

1. Menganalisis keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti dan kepadatan
jentik nyamuk Aedes aegypti berdasarkan indikator container index (Cl),
house index (HI), dan breteau index (Bl) dan Angka Bebas Jentik (ABJ)
di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota Palembang.

2. Menganalisis karakteristik responden, karakteristik kontainer (jenis
kontainer, bahan kontainer, warna kontainer, letak kontainer, kondisi
tutup kontainer), dan tindakan pemberantasan sarang nyamuk (PSN).

3. Menganalisis hubungan antara jenis kontainer dengan keberadaan jentik
nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

4. Menganalisis hubungan antara bahan kontainer dengan keberadaan jentik
nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

5. Menganalisis hubungan antara warna kontainer dengan keberadaan jentik
nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

6. Menganalisis hubungan antara letak kontainer dengan keberadaan jentik
nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

7. Menganalisis hubungan antara kondisi tutup kontainer dengan keberadaan
jentik nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

8. Menganalisis hubungan antara tindakan PSN dengan keberadaan jentik
nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

1.4 Manfaat Penelitian
Hasil Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi yang bermanfaat
dan sebagai bahan rujukan penelitian mendatang khususnya tentang vektor
kesehatan lingkungan yaitu karakteristik kontainer dan praktik PSN terhadap
keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti.
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1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti

1. Sebagai sarana untuk menambah wawasan dan pengetahuan tentang
faktor yang mempengaruhi keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti.

2. Sebagai sarana untuk menambah pengalaman dan pengembangan diri
melalui pengimplementasian ilmu dibidang kesehatan lingkungan
khususnya vektor nyamuk Aedes aegypti.

1.4.2 Manfaat Bagi Pemerintah atau Instansi Terkait
Sebagai informasi dan bahan pertimbangan dalam pemecahan
masalah pada program kesehatan bidang penyakit menular, khususnya DBD.

Yang selanjutnya agar dapat mencegah penyakit dan pengendalian jentik

nyamuk Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kota Palembang.

1.4.3 Manfaat Bagi Masyarakat
Memberikan informasi kepada masyarakat tentang faktor yang dapat
menyebabkan tingginya angka jentik nyamuk Aedes aegypti agar masyarakat
dapat mengetahui cara untuk mencegah perkembangbiakannya pada wilayah
kerja Puskesmas Pembina Kota Palembang.
1.4.4 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat
Bagi Program Studi Kesehatan Masyarakat Pemintan Kesehatan

Lingkungan , manfaat penelitian ini sebagai berikut :

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi atau kepustakaan
keilmuan kesehatan masyarakat Kkhususnya peminatan kesehatan
lingkungan mengenai keberadaan jentik nyamuk Aedes aegypti sebagai
vektor penyakit DBD.

2. Sebagai informasi penelitian dan referensi tambahan untuk civitas
akademika di Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya
kedepannya.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Lokasi
Penelitian ini dilakukan di dua kelurahan pada wilayah kerja
Puskesmas Pembina yaitu meliputi Kelurahan Silaberanti dan 8 Ulu.
1.5.2 Lingkup Waktu

Penelitian ini dilakukan pada bulan Januari-Februari 2020.
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1.5.3 Lingkup Materi
Materi penelitian ini mengenai analisis keberadaan jentik nyamuk
Aedes aegypti di wilayah kerja Puskesmas Pembina yang dibatasi dengan
variabel karakteristik kontainer (jenis, bahan, warna, letak, kondisi tutup) dan
Tindakan PSN.
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