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Info Artikel Abstract

Masuk: 09/12/2024 Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is transmitted through the bites
Revisi: 08/01/2025 of Aedes aegypti and Aedes albopictus mosquitoes. Efforts to
Diterima: 24/05/2025 reduce the incidence of DHF include through the 3M plus

Terbit: 24/05/2025 movements (draining, burying and covering) and implementing

preventive activities such as sprinkling larvicide powder, using
Knowledge, Society, mosq_uito r_epell_ent, a_nd planting m_osquito repellent plants. The_ a}im
Dengue Hemorrhagic of this activity is to increase public knowledge about recognizing
Fever and preventing dengue fever as an effort to prevent and control the
disease. The activities were carried out at Nologaten Hamlet in
May-June 2024. The activities carried out include situation
analysis, preparation, implementation, monitoring and evaluation,
and analysis and reporting. The participants of this activity
numbered 37 people The average level of community knowledge
about the prevention and control of dengue fever before counseling
(pre-test) was good (89%) and sufficient (11%) and after
counseling, the level of community knowledge increased to good

Keywords:

(95%)).

Abstrak
Kata kunci: Demam Berdarah Dengue (DBD) ditularkan oleh gigitan nyamuk
Pengetahuan, Masyarakat, Aedes aegypti dan Aedes albopicus. Upaya penurunan angka
Demam Berdarah Dengue kejadian DBD diantaranya melalui gerakan 3M plus (menguras,

mengubur, dan menutup) serta menerapkan kegiatan pencegahan
seperti menaburkan bubuk larvasida, penggunaan obat anti
nyamuk, dan menanam tanaman pengusir nyamuk. Tujuan kegiatan
ini yaitu meningkatkan pengetahuan mayarakat mengenai kenali
dan cegah DBD sebagai upaya pencegahan dan penanggulangan
penyakit. Pelaksanaan kegiatan dilakukan di Padukuhan Nologaten
pada bulan Mei-Juni 2024. Metode pelaksanaan kegiatan terdiri
dari analisis situasi, persiapan, pelaksanaan, monitoring dan
evaluasi serta analisis dan pelaporan. Masyarakat yang mengikuti
kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini sebanyak 37 orang.

P-ISSN: 2598-2273 Tingkat pengetahuan masyarakat tentang pencegahan dan
E-ISSN: 2598-2281 penanggulangan DBD sebelum (pre-test) diberi penyuluhan
DOl :10.33061 dengan kategori baik (89%) dan cukup (11%) dan setelah diberikan

penyuluhan, tingkat pengetahuan masyakarat mengalami
peningkatan menjadi baik (95%).



mailto:destoarisandi@gunabangsa.ac.id
mailto:arthtoddu22@gmail.com,
mailto:mariacarolinadejesus5@gmail.com,
mailto:mariacarolinadejesus5@gmail.com,
mailto:nisaraswati8@gmail.com,
mailto:rambupedihmosa@gmail.com,
mailto:rambupedihmosa@gmail.com,
mailto:andrebolosan@gmail.com,
mailto:andrebolosan@gmail.com,
mailto:fitri@gunabangsa.ac.id

PENDAHULUAN

Demam Berdarah Dengue (DBD) adalah penyakit yang ditularkan melalui gigitan nyamuk
Aedes aegypti dan Aedes albopicus (Setiana et al., 2021). Kasus DBD diperkirakan sebanyak 50-
100 juta terjadi di seluruh dunia dengan kejadian epidemi yang disertai morbiditas dan mortalitas
semakin meningkat setiap tahun terutama di negara beriklim tropis seperti Asia Tenggara,
termasuk Indonesia (Wilder-Smith et al, 2019; Heryanti, et al, 2020).

Jumlah kasus DBD di Indonesia tercatat sebanyak 143.266 pada tahun 2022, dengan
jumlah kematian mencapai 1.237 orang. Hal ini menunjukkan peningkatan jumlah kasus mapun
kematian dibandingkan dengan tahun 2021 yaitu sebanyak 73.518 kasus dengan 705 kasus
kematian. Penilaian keberhasilan pengobatan DBD salah satunya dapat dilihat dari angka case
fatality rate (CFR), hal ini diketahui secara nasional pada tahun 2022 mencapai 0,86% yang telah
melampaui target Strategi Nasional Pengangulangan Dengue sebesar 0,7% (Kemenkes R,
2022).

Iklim dengan curah hujan dan tingkat kelembaban udara yang tinggi juga sangat
mempengaruhi terhadap peningkatan populasi nyamuk yang berisiko terhadap peningkatan
penyakit berbasis vector-borne disease. Hal ini yang menyebabkan kasus DBD semakin
meningkat akibat populasi nyamuk yang bertambah banyak sebagai perantara penularan virus
dengue (Wang et al, 2016; Timah, 2021).

Langkah upaya yang dapat dilakukan untuk menekan angka penyebaran DBD diantaranya
yaitu melalui gerakan 3M plus (menguras tempat penampungan air, menutup wadah pempungan
air dengan rapat, dan mengubur barang bekas yang dapat menjadi tempat perindukan sarang
nyamuk). Upaya pencegahan juga dapat dilakukan dengan penggunan larvasida pada tempat
penyimpanan air, pengguaan obat anti nyamuk, memasang kawat kasa pada jendela dan ventilasi
rumah, tidak menggantung pakaian kotor di dalam rumah, serta menanam tanaman pengusir
nyamuk seperti lavender (Kemenkes RI, 2022).

Peningkatan kasus DBD dikaitkan dengan tingkat pengetahuan dan perilaku masyarakat
mengenai pencegahan dan penanggulangan yang kurang baik. Hal ini didukung oleh beberapa
studi penelitian yang menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan berhubungan dengan kejadian
DBD terutama terkait kebersihan lingkungan. Peran serta masyarakat berkaitat erat dengan salah
satu upaya dalam usaha pencegahan dan penanggulangan penyakit DBD (Wong et al, 2015;
Pandaibesi, 2017; Timah, 2021).

Berdasarkan hasil wawancara diketahui kasus DBD pada tahun 2024 mengalami
peningkatan dari tahun sebelumnya di wilayah kerja Puskesmas Depok 3, salah satu satunya di
RT 6 Padukuhan Nologaten terdapat 4 kasus positif pada bulan Maret 2024. Kegiatan pengabdian
kepada masyarakat ini bertujuan yaitu untuk meningkatkan kesadaran mayarakat tentang
pentingnya mengenali dan mencegah penyakit DBD, khususnya sebagai upaya pencegahan dan
penanggulangan penyakit di RT 06 Padukuhan Nologaten.




METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di RT.06/RW.02 Padukuhan Nologaten,
Kalurahan Caturtunggal, Kecamatan Depok, Kabupaten Sleman, D.l.Yogyakarta pada bulan Mei
hingga Juni 2024. Metode pelaksanaan kegiatan meliputi beberapa tahapan, antara lain analisis
situasi, persiapan, pelaksanaan kegiatan, monitoring dan evaluasi serta analisis hasil dan
pelaporan.

Analisis situasi dilakukan melalui koordinasi dengan Puskesmas Depok 3, Kalurahan
Caturtunggal, perangkat desa, dan kader terkait data angka kejadian DBD, kemudian dilakukan
persiapan pengurusan ijin pelaksanaan kegiatan, survei jumlah data responden.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat diawali dengan melakukan survei
untuk mengetahui tingkat pengetahuan masyarakat tentang pencegahan dan penanggulangan
penyakit DBD (pretest) menggunakan kuesioner. Kegiatan penyuluhan diawali dengan pengisian
daftar hadir peserta, dilanjutkan dengan pembukaan dan pemaparan materi melalui metode
ceramah dan presentasi. Materi yang disampaikan meliputi pengenalan dan pencegahan DBD,
penerapan hidup bersih dan sehat melalui gerakan 3M plus, serta pemanfaatan tanaman pengusir
nyamuk dengan memberikan sprai anti nyamuk dari bahan alam yang telah dibuat oleh tim
pengabmas. Kegiatan dilanjutkan dengan sesi diskusi tanya jawab interatif bersama peserta.

Kegiatan monitoring dan evaluasi dilakukan dengan membagikan kuesioner (posttest)
setelah penyampaian materi untuk mengetahui sejauh mana penyuluhan yang telah dilakukan
terhadap peningkatan pemahaman masyarakat. Hasil pengisian kuesioner dianalis secara
deskriptif dan disajikan dalam bentuk tabel dan narasi untuk memberikan gambaran tentang
tingkat pengetahuan masyarakat terkait DBD.

PEMBAHASAN

Pelaksanaan survei tingkat pengetahuan (pretest) masyarakat mengenai pencegahan dan
pengendalian DBD dilakukan pada 15-22 Juni 2024. Pengisian kueioner dilakukan dengan cara
datang langsung berkunjung ke setiap rumah warga (Gambar 1).

Gambar 1.
Padukuhan Nologaten, Caturtunggal, Depok, Sleman, D.l.Yogyakarta

Kegiatan penyuluhan dilakukan pada hari Minggu, 23 Juni 2024 WIB yang bertempat di
Rumah Warga Desa Nologaten (Gambar 2). Masyarakat RT.06/RW.02 Padukuhan Nologaten
yang mengikuti kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini sebanyak 37 orang dengan usia
peserta lebih banyak pada rentang 46-65 tahun sebanyak 18 orang (48%) dan tingkat pendidikan
kategori pendidikan tinggi sebanyak 18 orang (48%) (Tabel 1). Pengukuran tingkat pengetahuan
(posttest) dilakukan setelah penyampaian materi dan diskusi tanya jawab selesai.




Gambar 2. Penyuluhan Kenali dan Cegah DBD di RT.06/RW.02 Padukuhan Nologaten,
Caturtunggal, Depok, Sleman, D.l.Yogyakarta

Rerata tingkat pengetahuan masyarakat tentang pencegahan dan penanggulangan DBD
sebelum (pretest) diberi penyuluhan menunjukkan kategori baik (89%) dan cukup (11%),
sedangkan setelah (posttest) penyuluhan mengalami peningkatan dengan kategori baik (95%)
dan cukup (5%) (Tabel 2). Hal ini menunjukkan bahwa kegiatan penyuluhan dan edukasi sangat
dibutuhkan untuk meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat tentang pentingnya
menjaga lingkungan, terutama dalam hal pencegahan dan penanggulangan DBD (Ma’rifah dan
Rachma, 2014; Wardhani et al, 2023).

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Peserta Penyuluhan DBD di RT.06/RW.02 Padukuhan
Nologaten (n = 37)

Karakteristik (n) (%)

Usia (tahun)

17-25 4 11

26-45 11 30

46-65 18 48

> 65 4 11
Tingkat Pendidikan

Tidak Sekolah 1 3

SMP/MTs 3 8

SMA/MA 15 41

Perguruan Tinggi 18 48

Berdasarkan studi literatur hasil penelitian diketahui bahwa tingkat pengetahuan seseorang
berpengaruh terhadap kejadian DBD secara statistik (p value = 0,001) (Husnha et al, 2020).
Seseorang yang memiliki tingkat pengetahuan yang rendah mengenai DBD berpotensi sebesar 4
kali untuk ditemukan jentik nyamuk pada kontainer rumah dibandingkan dengan yang memiliki




tingkat pentaguan yang baik (Putri et al, 2021). Pengetahuan mengenai faktor risiko penyebab
penularan DBD akan berdampak terhadap sikap dan perilaku masyarakat untuk memaksimalkan
upaya pencegahan dan penanggulangan DBD, sehingga dapat membantu mensukseskan program
pengendalian dan menurunkan angka kejadian DBD yang dikelola oleh dinas kesehatan dan
puskesmas (Sari el al, 2020; Pan et al, 2020).

Tabel 2. Tingkat Pengetahuan Masyarakat Mengenai Pencegahan dan Penanggulangan
DBD di RT.06/RW.02 Padukuhan Nologaten (n = 37)

. Pretest Posttest
Kategori n (%) n (%)
Baik 33 (89) 35 (95)
Cukup 4 (11) 2 (5)
Kurang - -

Usaha pencegahan dan penanggulangan DBD tentunya bukan saja merupakan
tanggungjawab yang harus diselesaikan oleh pemerintah, namun perlu adanya peran serta
masyarakat yang melibatkan banyak sector dan aspek seperti sosial, ekonomi, budaya, dan
ekologi. Permasalahan yang kompleks dalam upaya penanggulangan DBD perlu adanya
kerjasama antara pemerintah, petugas kesehatan serta masyarakat untuk secara bersama-sama
menentukan program yang dapat dilakukan hingga kegiatan monitoring dan evaluasi program
melalui pemberdayaan masyarakat (Hikmah dan Huda, 2018; Sukesi et al, 2018). Salah satu
upayanya yaitu meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang langkah-langkah pencegahan
dan penanggulangan DBD, karena rendahnya tingkat pengetahuan masyarakat tentang DBD
dapat menghambat keberhasilan program-program yang telah diluncurkan oleh pemerintah,
dinas kesehatan, dan puskesmas (Ishak et al, 2018; Tokan et al, 2022).

Peningkatan kasus DBD sangat berkaitan erat dengan iklim di wilayah tersebut yang
banyak terjadi pada saat kondisi curah hujan dan kelembaban yang tinggi (Wang et al, 2016).
Hal ini menyebabkan peningkatan jumlah nyamuk Aedes aegypti khususnya betina yang infektif
sebagai vektor perantara untuk penularan DBD (Pan et al, 2020). Gerakan 3M plus merupakan
salah satu upaya pemberantasan sarang nyamuk dengan memutus mata rantai perkembangbiakan
nyamuk untuk pencegahan penularan DBD yang direkomendasikan oleh pemerintah (Lim et al,
2021; Kemenkes R1, 2022). Tempat perkembangbiakan nyamuk seperti tempat penampungan air
yang terbuka harus dibersihkan minimal 1 (satu) kali dalam seminggu. Hal ini didukung oleh
penelitian yang menunjukkan adanya hubungan yang secara statistik (p value = 0,002) antara
tindakan untuk membersihkan penampungan air secara berkala terhadap kejadian DBD (Saputra
et al, 2023).
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Gambar 3. hoto Bersama Peserta Penyulahanmkenali dan egah DBD
di RT.06/RW.02 Padukuhan Nologaten, Caturtunggal, Depok, Sleman, D.l.Yogyakarta

KESIMPULAN

Tingkat pengetahuan masyakarat RT.06/RW.02 Padukuhan Nologaten,
Caturtunggal, Depok, Kabupaten Sleman setelah dilakukan penyuluhan terkait kenali
dan cegah DBD sebagai upaya pencegahan dan penanggulangan penyakit
menunjukkan bahwa 95% peserta berada dalam kategori pengetahuan baik. Hal ini
mencermikan respon dan antusiasme peserta terhadap informasi yang diberikan.
Meningkatnya kesadaran dan perhatian masyarakat terhadap kebersihan lingkungan
merupakan salah satu faktor kunci dalam usaha mengurangi risiko penyebaran DBD di
wilayah tersebut.
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