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ABSTRAK

Demam berdarah dengue merupakan penyakit yang ditularkan melalui nyamuk
Aedes aegypti yang dapat menyebar di berbagai daerah, salah satunya adalah
Kecamatan Lahat dengan jumlah kasus yang cukup berfluktuasi dari tahun 2016-
2019 yang diikuti oleh beberapa faktor yaitu curah hujan dan kepadatan jentik.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan curah hujan dan kepadatan
jentik terdiri dari House Index (HI), Container Index (CI), Breteau Index (BI) dan
Angka Bebas Jentik (ABJ) terhadap kejadian demam berdarah dengue dengan
pemodelan sistem informasi geografis di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat
tahun 2016-2019. Metode penelitian yaitu kuantitatif dengan pendekatan spasial
dan analisis yang digunakan yaitu analisis univariat dan bivariat. Populasi
penelitian adalah semua kasus DBD di seluruh wilayah kerja Puskesmas di
Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat Tahun 2016-2019. Hasil uji statistik korelasi
menunjukkan adanya hubungan curah hujan terhadap kejadian DBD dengan nilai
(p-value 0,003), sedangkan kepadatan jentik menunjukkan adanya hubungan HI
terhadap kejadian DBD (p-value 0,007), CI (p-value 0,007) dan BI (p-value
0,012). Secara spasial diperoleh bahwa kejadian DBD yang tinggi ditemukan di
wilayah kerja Puskesmas dengan HI yang tinggi (>5%), Cl yang rendah (<10%),
Bl yang rendah (<50%) dan Angka Bebas Jentik yang rendah (<95%). Dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan curah hujan, HI, CI dan BI terhadap
kejadian DBD di Kecamatan Lahat tahun 2016-2019 dan secara spasial
menunjukkan bahwa kejadian DBD yang tinggi banyak ditemukan dengan HI
yang tinggi (>5%) dan ABJ yang rendah (<95%).Disarankan agar Dinas
Kabupaten Lahat menggunakan informasi iklim dari BMKG dalam perencanaan
program pemberantasan DBD dan melakukan pemberantasan sarang nyamuk pada
musim hujan di Kecamatan Lahat.

Kata Kunci : Aedes aegypti, Curah Hujan, Demam Berdarah Dengue, Kepadatan
Jentik, Sistem Informasi Geografis
Kepustakaan : 106 (1997-2021)
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ABSTRACT

Dengue fever is a disease transmitted by the Aedes aegypti mosquito that can
spread in various areas, one of which is Lahat District with a fairly fluctuating
number of cases from 2016-2019 followed by several factors, namely rainfall and
larvae density. This study aims to determine the relationship between rainfall and
larval density consisting of the House Index (HI), Container Index (CI), Breteau
Index (Bl) and larva free rate (ABJ) on the incidence of dengue hemorrhagic
fever by modeling geographic information systems in Lahat District, Lahat
Regency in 2016-2019 years. The research method is quantitative with a spatial
approach and the analysis used is univariate and bivariate analysis. The study
population was all cases of DHF in all working areas of the Public Health Center
in Lahat District, Lahat Regency in 2016-2019. The results of the statistical
correlation test showed that there was a relationship between rainfall and the
incidence of DHF with a value of (p-value 0.003),while larvae density showed a
relationship between HI and DHF incidence (p-value 0.007), ClI (p-value 0.007)
and Bl (p-value 0.012). Spatially, it was found that the high incidence of DHF
was found in the working area of the Public Health Center with high HI (>5%),
low ClI (<10%), low Bl (<50%) and low larva free rate (<95%). It can be
concluded that there is a relationship between rainfall, HI, CI and BI to the
incidence of DHF in Lahat District in 2016-2019 and spatially shows that high
incidence of DHF is found with high HI (>5%) and low ABJ (<95%). It is
recommended that the Lahat District Office use climate information from the
BMKG in planning the dengue eradication program and eradicating mosquito
nests during the rainy season in Lahat District.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Penyakit yang ditularkan melalui berbagai media disebut dengan penyakit
menular. Salah satu penyakit menular yang masih menjadi masalah kesehatan
global di dunia yaitu penyakit demam berdarah dengue (DBD). Penyebaran
penyakit ini disebabkan oleh virus yaitu keluarga Flaviviradae yang melalui
gigitan nyamuk Aedes yaitu Aedes aegypti dan Aedes albopictus yang
terinfeksi virus dengue yang menular ke manusia (WHO, 2011). Vektor
penyebab penyakit DBD ini merupakan nyamuk yang paling cepat
berkembang di seluruh penjuru dunia yang menjadikan hampir 390 juta jiwa
terinfeksi setiap tahunnya. Virus dengue ditemukan di daerah iklim tropis dan
sub tropis yang kebanyakan di wilayah perkotaan dan pinggiran kota di
seluruh dunia (Kemenkes, 2010).

Salah satu wilayah yang paling serius dan paling parah terkena dampak
penyakit DBD ialah Asia Tenggara dan Pasifik Barat (Kemenkes, 2016).
Indonesia termasuk negara Asia Tenggara dengan wilayah endemis penyakit
menular, hal ini terjadi karena tempat berkembangbiaknya sangat cocok
dengan iklim tropis. Sejak tahun 1968 hingga saat ini demam berdarah dengue
(DBD) masih menjadi persoalan kesehatan yang utama yaitu sebesar 58 kasus
positif DBD dan sebanyak 24 orang meninggal dunia. Kasus ini pertama kali
ditemukan di Kota Surabaya dan sejak kejadian tersebut penyakit DBD
meluas ke seluruh Indonesia (Kemenkes, 2010).

Kasus DBD yang terjadi di Indonesia pada tahun 2017 dengan jumlah
kasus 68.047 (IR 26,12 per 100.000 penduduk dan CFR 0,72%) mengalami
penurunan yang signifikan dibandingkan tahun 2016 yaitu sebanyak 204.171
kasus (IR 78,85 per 100.000 penduduk dan CFR 0,78%). Pada tahun 2018
dengan jumlah kasus 53.975 (IR 20,01 per 100.000 penduduk dan CFR
0,65%) dan pada tahun 2019 yaitu 13.683 kasus (IR 5,08 per 100.000
penduduk dan CFR 0,94%). Pada tahun 2016 kasus DBD tertinggi terdapat di
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tiga provinsi yaitu Jawa Barat, Jawa Timur dan Jawa Tengah. Sedangkan
untuk jumlah kasus terendah yaitu Provinsi Maluku Utara. Oleh karena itu,
harus adanya upaya promosi kesehatan pada provinsi dengan CFR yang masih
tinggi dengan upaya peningkatan mutu pelayanan kesehatan dan pengetahuan
masyarakat untuk melakukan pemeriksaan secara mandiri ke sarana kesehatan
seperti puskesmas/rumah sakit jika ditemukan gejala DBD sehingga tidak
terjadinya keterlambatan penanganan dan mengancam nyawa hingga kematian
(Kemenkes, 2017).

Menurut Lusiana (2018) penyakit DBD termasuk penyakit yang mudah
menular serta berkaitan dengan sanitasi lingkungan, hal ini terjadi karena
suatu penyakit tidak lepas dari faktor lingkungan sekitar. Beberapa faktor yang
mempengaruhi penyebarluasan kasus DBD vyaitu host, agent dan lingkungan
yang terdiri atas kondisi geografi (cuaca dan iklim) dan kondisi demografi
(kepadatan penduduk, mobilitas, perilaku masyarakat dan sosial ekonomi).
Salah satu faktor yang paling sering dikaitkan dengan penularan DBD yaitu
faktor iklim, seperti suhu udara, curah hujan dan kelembaban udara. Suhu
udara mampu mempengaruhi produksi nyamuk, angka gigitan, masa inkubasi
ekstrinsik virus dan pergeseran daerah distribusi nyamuk. Disamping itu,
curah hujan yang tinggi juga dapat mempengaruhi kepadatan populasi
nyamuk betina dewasa untuk berkembangbiak (Mangguang dan Sari, 2017).
Sedangkan kelembaban udara dapat berdampak pada umur nyamuk, karena
umur nyamuk akan pendek pada kelembaban udara yang rendah (Ariati dan
Musadad, 2012).

Pada penelitian yang telah dilakukan oleh Kurniawati dan Yudhastuti
(2016) adanya hubungan curah hujan dengan kejadian DBD, karena
peningkatan curah hujan diikuti dengan peningkatan kejadian DBD di
Puskemas Putat Jaya. Hal lain yang dapat berpengaruh terhadap pola penyakit
dan penularan kejadian DBD yaitu suhu dan kelembaban. Suhu ideal untuk
penularan penyakit DBD adalah 21.6°C — 32.9°C dengan kelembaban berkisar
79% (Xiang et al., 2017). Pada penelitian Ridha et al. (2019) menyatakan

bahwa suhu dan kelembaban relatif mempunyai pengaruh yang bermakna
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terhadap kasus DBD dan tidak adanya hubungan yang signifikan antara curah
hujan terhadap kasus DBD di Kota Ternate.

Salah satu penyebab yang dapat mempengaruhi penyebaran DBD vyaitu
angka kepadatan jentik, hal ini disebabkan karena semakin tinggi kepadatan
jentik di suatu wilayah maka resiko penularan penyakit DBD juga meningkat
(Rahim et al., 2013). Untuk mengetahui kepadatan jentik yaitu digunakan
beberapa indeks diantaranya yaitu House Index (HI), Container Index (Cl),
Breteau Index (BI) dan ABJ (Saraswati dan Martini, 2012). Sedangkan
menurut penelitian Ximenes et al. (2019) nilai HI dan CI pada wilayah kerja
Puskesmas Oesapa menunjukkan hasil bahwa memiliki risiko tinggi
tertularnya penyakit DBD, karena wilayah tersebut dipengaruhi oleh
kepadatan vektor nyamuk yang tinggi

Penyakit DBD hingga saat ini masih menjadi problem pada masyarakat
dibeberapa provinsi di Sumatera Selatan termasuk di Kabupaten Lahat.
Kabupaten Lahat terdiri dari 24 kecamatan yang mencakup 360 desa, 17
kelurahan dan memiliki 33 puskesmas yang terdapat di wilayah Dinas
Kesehatan Kabupaten Lahat (Statistik, 2021). Salah satu kecamatan yang
mempunyai jumlah kasus DBD terbanyak dalam kurun waktu empat tahun
terakhir yaitu Kecamatan Lahat. Angka kesakitan penyakit DBD di
Kecamatan Lahat dari kurun waktu 2016-2019 cukup berfluktuasi. Oleh
karena itu, peneliti mengambil Kecamatan Lahat sebagai lokasi penelitian dan
mengambil rentang tahun 2016-2019 dalam penelitian ini.

Adanya analisis spasial dapat membantu untuk melakukan analisis
diseminasi faktor risiko yang ditularkan oleh nyamuk pembawa penyakit atau
vektor serta dapat mengontrol perkembangan penyakit DBD yang
membutuhkan penanganan yang khusus dan cepat. Dalam penelitian Wirayoga
(2013) menyatakan bahwa sistem informasi geografis (SIG) mampu
membantu menganalisa kondisi wilayah Kabupaten Sragen terhadap penyakit
DBD dan langkah selanjutnya setelah mengetahui persebaran kasus DBD
yaitu dapat digunakan untuk menentukan tindakan yang dilakukan dalam
penanganan kasus DBD di Kabupaten Sragen. Adapun sumber informasi yang
spesifik mengenai suatu kejadian yang terjadi di suatu daerah tertentu dengan
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jangka waktu yaitu dengan menggunakan fungsi analisis spasial (Prahasta,
2009). Penelitian ini menggunakan variabel dependen yaitu kejadian demam
berdarah dengue sedangkan variabel independen yaitu curah hujan dan
kepadatan jentik (HI, CI, Bl dan ABJ).

1.2 Rumusan Masalah

Penyakit DBD adalah salah satu penyakit yang penularannya melalui
gigitan nyamuk Aedes aegypti dan merupakan penyakit endemis di beberapa
daerah di Indonesia. Saat ini, Kabupaten Lahat terdiri dari 24 kecamatan, 360
desa dan 17 Kelurahan (Statistik, 2021). Peneliti mengambil Kecamatan Lahat
dari 24 Kecamatan sebagai lokasi penelitian karena kecamatan Lahat termasuk
daerah endemis penyakit DBD dalam kurun waktu 2016-2019. Salah satu
faktor resiko terjadinya kasus DBD vyaitu ketinggian suatu tempat. Kecamatan
Lahat berada pada ketinggian 100-500 dpl (dibawah permukaan laut),
sedangkan nyamuk Aedes aegypti dapat berkembang pada ketinggian 0-500
dpl, sehingga pada ketinggian tersebut maka dapat mempengaruhi kondisi
iklim suatu daerah dan erat kaitannya terhadap perkembangan vektor nyamuk
DBD. Disamping itu juga faktor kepadatan jentik juga dapat mempengaruhi
umur nyamuk Aedes aegypti sehingga dapat menularkan ke manusia.
Besarnya faktor risiko tersebut dapat berperan terhadap bertambahnya
populasi nyamuk Aedes aegypti sebagai vektor kasus DBD di Kecamatan
Lahat.

Kasus DBD di Kecamatan Lahat menunjukkan angka kesakitan (IR) yang
cukup berfluktuasi dari kurun waktu empat tahun terakhir yaitu pada tahun
2016 sebanyak 109 kasus DBD dengan IR 103,03 per 100.000 penduduk,
tahun 2017 menurun menjadi 62 kasus DBD dengan IR 57,90 per 100.000
penduduk, tahun 2018 menurun kembali menjadi 31 kasus DBD dengan IR
28,95 per 100.000 penduduk dan tahun 2019 meningkat kembali menjadi 41
kasus DBD dengan IR 42,40 per 100.000 penduduk. Angka kematian (CFR)
DBD tahun 2016 yaitu 4 kasus kematian, tahun 2017 yaitu 2 kasus kematian
sedangkan tahun 2018 dan 2019 yaitu 0. Belum diketahuinya analisis spasial
kejadian DBD di Kecamatan Lahat hingga saat ini, sehingga dengan adanya

penelitian ini, peneliti bertujuan untuk mengetahui analisis spasial kejadian
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DBD yang dilihat dari kepadatan jentik. Oleh karena itu, peneliti mengambil
Kecamatan Lahat sebagai lokasi penelitian untuk mengetahui apakah ada
hubungan curah hujan dan kepadatan jentik yang ditinjau dari House Index
(HI), Container Index (CI), Breteau Index (BI) dan ABJ (Angka Bebas Jentik)
terhadap kejadian penyakit DBD dengan pemodelan sistem informasi
geografis di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun 2016-2019.

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui hubungan curah hujan dan kepadatan jentik (HI,CI1,BI
dan ABJ) terhadap kejadian DBD dengan pemodelan sistem informasi

geografis di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun 2016-2019.

1.3.2 Tujuan Khusus

A. Mengetahui distribusi kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di
Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun 2016-2019.

B. Mengetahui distribusi spasial sebaran kasus Demam Berdarah
Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun 2016-
2019.

C. Mengetahui distribusi curah hujan terhadap kejadian Demam
Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat
tahun 2016-2019.

D. Mengetahui distribusi frekuensi kepadatan jentik House Index (HI),
Container Index (CI), Breteau Index (Bl) dan Angka Bebas Jentik
(ABJ) terhadap kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di
Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun 2016-20109.

E. Menganalisis hubungan curah hujan terhadap kejadian Demam
Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat tahun 2016-20109.

F. Menganalisis hubungan House Index (HI) terhadap kejadian Demam
Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat
tahun 2016-2019.

G. Menganalisis hubungan Container Index (CI) terhadap kejadian
Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten
Lahat tahun 2016-2019.
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H. Menganalisis hubungan Breteau Index (BI) terhadap kejadian
Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten
Lahat tahun 2016-2019.

I. Menganalisis hubungan Angka Bebas Jentik (ABJ) terhadap
kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat
Kabupaten Lahat tahun 2016-2019.

J. Menganalisis secara spasial House Index (HI) terhadap kejadian
Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten
Lahat tahun 2016-2019.

K. Menganalisis secara spasial Container Index (CI) terhadap kejadian
Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten
Lahat tahun 2016-2019.

L. Menganalisis secara spasial Breteau Index (Bl) terhadap kejadian
Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten
Lahat tahun 2016-2019.

M.Menganalisis secara spasial Angka Bebas Jentik (ABJ) terhadap
kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat
Kabupaten Lahat tahun 2016-2019.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Bagi Peneliti

A. Penelitian ini merupakan sarana untuk memenuhi persyaratan guna
mendapat gelar Sarjana Kesehatan Lingkungan.

B. Diharapkan dapat menambah pembelajaran dalam mengaplikasikan
teori-teori yang diperoleh selama perkuliahan.

C. Diharapkan dapat menambah wawasan pengetahuan mengenai
hubungan curah hujan dan kepadatan jentik terhadap kejadian
demam berdarah dengue dengan pemodelan sistem informasi
geografis di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun 2016-2019.

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat
Penelitian ini dapat menjadi bahan acuan dan informasi untuk

melakukan penelitian selanjutnya mengenai hubungan curah hujan dan
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kepadatan jentik dengan sistem informasi geografis serta program

pengendalian dan pencegahannya.

1.4.3 Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Lahat
Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan informasi bagi
Dinas Kesehatan Kabupaten Lahat untuk melakukan program
pencegahan dan pengendalian penyakit demam berdarah dengue secara
spasial terutama pada wilayah yang berpotensi terhadap penularan yang

terjadi di Kecamatan Lahat.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan spasial
dan termasuk dalam bidang llmu Kesehatan Lingkungan. SIG digunakan
untuk mengetahui distribusi spasial DBD ditinjau dari kepadatan jentik yang
ditinjau dari House Index (HI), Container Index (CI), Breteau Index (Bl) dan
Angka Bebas Jentik (ABJ) di Kecamatan Lahat. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan curah hujan dan kepadatan jentik dengan kejadian
Demam Berdarah Dengue (DBD) di Kecamatan Lahat Kabupaten Lahat tahun
2016-2019. Data yang digunakan dalam penelitian yaitu data sekunder dari
tahun 2016 hingga tahun 2019. Data sekunder diperoleh dari Dinas Kesehatan
Kabupaten Lahat, Wilayah Kerja Puskesmas Bandar Jaya, Pagar Agung,
Perumnas, Selawi, Usila dan Stasiun Klimatologi Kelas Il Sultan Mahmud
Badaruddin 11 Palembang, Sumatera Selatan. Penelitian ini dilaksanakan

selama bulan Oktober - Desember tahun 2020.
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