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Asahan”. Untuk itu saya mohon atas kesediaan saudara/i untuk berpartisipasi
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Menyatakan bahwa bersedia untuk berpartisipasi menjadi responden
penelitian dengan judul “Hubungan Lingkungan Fisik Rumah Dengan
Kejadian Malaria di Kelurahan Tegal Sari Kabupaten Asahan” yang
dilakukan oleh Mahira Azura Putri, Mahasiswi Program Studi IImu Kesehatan
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DATA RESPONDEN PENELITIAN HUBUNGAN LINGKUNGAN FISIK
RUMAH DENGAN KEJADIAN MALARIA DI KELURAHAN TEGAL
SARI KABUPATEN ASAHAN

Nomor Responden
Hari/Tanggal
Nama
Jenis Kelamin
Umur
Alamat
Pendidikan Terakhir
a) SD
b) SMP
c) SMA
d) Perguruan Tinggi

N o o a A w D e

8. Pekerjaan
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LEMBAR OBSERVASI DAN PENGUKURAN LINGKUNGAN FISIK
RUMAH DENGAN KEJADIAN MALARIA DI KELURAHAN TEGAL
SARI KABUPATEN ASAHAN

A. Observasi dan Pengukuran

1. Ventilasi
o Menggunakan kawat kassa
o Tidak menggunakan kawat kassa
2. Kerapatan dinding rumah
o Permanen
o Semi permanen
3. Plafon atau langit-langit
o Seluruh ruangan terpasang
o Sebagian ruangan terpasang
4. Suhu: °C
5. Pencahayaan : lux

6. Kelembaban : %
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Nomor i 440.446/501/SDK/NI2024
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Sidodadi, 20 Maret 2024

Nomor 1440/ €5 /SDI/2024
Sifat : Biasa
Lampiran .
Hal : Permohonan Izin Riset
Yth. Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kelembagaan
di-
Tempat

Sehubungan dengan surat dari Universitas Islam Negeri Sumatera Utara Medan pada
tanggal 18 Januari 2024 Nomor : B.120/Un.11/KM I/PP.00.9/01/2024 tentang perihal Permohonan
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Nama : Mahira Azura Putri
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Demikian surat ini kami sampaikan atas kerjasamanya kami ucapkan terimakasih.
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Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Laki-Laki 61 42.4 42.4 42.4
Valid Perempuan 83 57.6 57.6 100.0
Total 144 100.0 100.0
Umur
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
12-25 12 8.3 8.3 8.3
valid 26-40 54 375 375 45.8
41-60 78 54.2 54.2 100.0
Total 144 100.0 100.0
Pendidikan Terakhir
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
S1 19 13.2 13.2 13.2
SD 4 2.8 2.8 16.0
Valid SMA 104 72.2 72.2 88.2
SMP 17 11.8 11.8 100.0
Total 144 100.0 100.0
Pekerjaan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Ibu Rumah Tangga 52 36.1 36.1 36.1
PNS 13 9.0 9.0 451
Valid
Tidak Bekerja 22 15.3 15.3 60.4
Wiraswasta 29 20.1 20.1 80.6
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Wirausaha 28 19.4 19.4 100.0
Total 144 100.0 100.0
Kejadian Malaria
Frequency | Percent | Valid Percent | Cumulative
Percent
Bukan Penderita Malaria 72 50.0 50.0 50.0
Valid  Penderita Malaria 72 50.0 50.0 100.0
Total 144 100.0 100.0
Penggunaan Kawat Kassa
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Memenuhi Syarat (MS) 60 41.7 41.7 41.7
Valid Tidak Memenuhi Syarat 84 583 583 100.0
(TMS)
Total 144 100.0 100.0
Kerapatan Dinding Rumah
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Memenuhi Syarat (MS) 85 59.0 59.0 59.0
Valid Tidak Memenuhi Syarat 59 41.0 41.0 100.0
(TMS)
Total 144 100.0 100.0
Penggunaan Plafon
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Memenuhi Syarat (MS) 80 55.6 55.6 55.6
Valid Tidak Memenuhi Syarat 64 44.4 44.4 100.0
(TMS)
Total 144 100.0 100.0
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Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Memenuhi Syarat (MS) 118 81.9 81.9 81.9
) Tidak Memenuhi Syarat
Valid 26 18.1 18.1 100.0
(TMS)
Total 144 100.0 100.0
Pencahayaan Dalam Ruangan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Memenuhi Syarat (MS) 68 47.2 47.2 47.2
Tidak Memenuhi Syarat
Valid 76 52.8 52.8 100.0
(TMS)
Total 144 100.0 100.0
Kelembaban Dalam Ruangan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Memenuhi Syarat (MS) 119 82.6 82.6 82.6
Tidak Memenuhi Syarat
Valid 25 17.4 17.4 100.0
(TMS)
Total 144 100.0 100.0
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Penggunaan Kawat Kassa * Kejadian Malaria
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Crosstab
Kejadian Malaria Total
Bukan Penderita
Penderita Malaria
Malaria
Count 42 18 60
. 0, 1 1
Memenuhi Syarat (MS) Ié)WIthln Penggunaan Kawat 70.0% 30.0% 100.0%
Penggunaan assa
% within Kejadian Malaria 58.3% 25.0% 41.7%
Kawat Count 30 54 84
Kassa Tidak Memenuhi Syarat % withi
Y % within Penggunaan Kawat 35.7% 64.3% 100.0%
(TMS) Kassa
% within Kejadian Malaria 41.7% 75.0% 58.3%
Count 72 72 144
O rict
Total é) within Penggunaan Kawat 50.0% 50.0% 100.0%
assa
% within Kejadian Malaria 100.0% 100.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 16.457° 1 .000
Continuity Correction® 15.114 1 .000
Likelihood Ratio 16.828 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
N of Valid Cases 144

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 30.00.

b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Penggunaan
Kawat Kassa (Memenubhi
) ] 4.200 2.065 8.543
Syarat (MS) / Tidak Memenuhi
Syarat (TMS))
For cohort Kejadian Malaria =
1.960 1.407 2.730
Bukan Penderita Malaria
For cohort Kejadian Malaria =
) ) 467 .307 .709
Penderita Malaria
N of Valid Cases 144

Kerapatan Dinding Rumah * Kejadian Malaria

Crosstab
Kejadian Malaria Total
Bukan Penderita
Penderita Malaria
Malaria
Count 55 30 85
% within Kerapatan 0 0 0
Memenuhi Syarat (MS) Dinding Rumah 64.7% 35.3%| 100.0%
- % within Kejadian 76.4% 41.7%]| 59.0%
Kerapatan Dinding Malaria
Rumah Count 17 42 59
O piet
Tidak Memenuhi Syarat ¢ Within Kerapatan 28.8% 71.2% | 100.0%
Dinding Rumah
(TMS) R
Y6 within Kejadian 23.6% 58.3%| 41.0%
Malaria
Count 72 72 144
% within Kerapatan 0 0 0
Total Dinding Rumah 50.0% 50.0%  100.0%
% within Kejadian 100.0% 100.0% | 100.0%
Malaria
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Value df Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 17.946° .000
Continuity Correction® 16.539 .000
Likelihood Ratio 18.398 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
N of Valid Cases 144

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 29.50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Kerapatan
Dinding Rumah (Memenuhi
] ] 4.529 2.209 9.285
Syarat (MS) / Tidak Memenuhi
Syarat (TMS))
For cohort Kejadian Malaria =
2.246 1.460 3.455
Bukan Penderita Malaria
For cohort Kejadian Malaria =
496 .356 .690
Penderita Malaria
N of Valid Cases 144

Penggunaan Plafon * Kejadian Malaria

Crosstab
Kejadian Malaria Total
Bukan Penderita Penderita
Malaria Malaria

Count 58 22 80

Memenuhi Syarat (MS) % within Penggunaan Plafon 72.5% 27.5% 100.0%

Pengguna % within Kejadian Malaria 80.6% 30.6% 55.6%
an Plafon _ Count 14 50 64
'(r_ll_(,jv?lé)Memenuhl Syarat % within Penggunaan Plafon 21.9% 78.1% 100.0%

% within Kejadian Malaria 19.4% 69.4% 44.4%

Total Count 72 72 144
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% within Penggunaan Plafon | 50.0% | 50.0%|  100.0% |
Suhu Dalam Ruangan * Kejadian Malaria
Crosstab
% within Kejadian Malaria | 100.0% | 100.0% |  100.0% |
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 36.450° 1 .000
Continuity Correction” 34.453 1 .000
Likelihood Ratio 38.278 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
N of Valid Cases 144

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 32.00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Penggunaan
Plafon (Memenuhi Syarat (MS)
) ) 9.416 4.362 20.324
/ Tidak Memenuhi Syarat
(TMS))
For cohort Kejadian Malaria =
) ] 3.314 2.046 5.368
Bukan Penderita Malaria
For cohort Kejadian Malaria =
.352 241 514
Penderita Malaria
N of Valid Cases 144
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Kejadian Malaria Total
Bukan Penderita Penderita
Malaria Malaria
Count 62 56 118
0 wrich
Memenuhi Syarat (MS) o within Suhu Dalam 52.5% 475%|  100.0%
Suhu Ruangan
% within Kejadian Malaria 86.1% 77.8% 81.9%
Dalam Count 10 16 26
. . O niei
Ruangan Tidak Memenuhi Syarat % within Suhu Dalam 38.5% 61.5% 100.0%
(TMS) Ruangan
% within Kejadian Malaria 13.9% 22.2% 18.1%
Count 72 72 144
O it
Total 7o within Suhu Dalam 50.0% 50.0%|  100.0%
uangan
% within Kejadian Malaria 100.0% 100.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.690% 194
Continuity Correction” 1.173 .279
Likelihood Ratio 1.702 192
Fisher's Exact Test .279 139
N of Valid Cases 144

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate
Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Suhu Dalam
Ruangan (Memenuhi Syarat
) ] 1.771 743 4,223
(MS) / Tidak Memenubhi
Syarat (TMS))
For cohort Kejadian Malaria
) ) 1.366 .816 2.288
= Bukan Penderita Malaria
For cohort Kejadian Malaria
771 .539 1.103
= Penderita Malaria
N of Valid Cases 144

Pencahayaan Dalam Ruangan * Kejadian Malaria

Crosstab
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Kejadian Malaria Total
Bukan Penderita
Penderita Malaria
Malaria
Count 43 25 68
; % within Pencahayaan o 0 o
Memenuhi Syarat (MS) Dalam Ruangan 63.2% 36.8% 100.0%
Pencahayaan % within Kejadian Malaria 59.7% 34.7% 47.2%
Dalam Ruangan Count 29 47 76
Tidak Memenuhi Syarat % within Pencahayaan o o o
(TMS) Dalam Ruangan 38.2% 61.8% 100.0%
% within Kejadian Malaria 40.3% 65.3% 52.8%
Count 72 72 144
% within Pencahayaan o o o
Total Dalam Ruangan 50.0% 50.0% 100.0%
% within Kejadian Malaria 100.0% 100.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 9.028% .003
Continuity Correction” 8.053 .005
Likelihood Ratio 9.126 .003
Fisher's Exact Test .004 .002
N of Valid Cases 144

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 34.00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

Value

95% Confidence Interval

Lower

Upper




Odds Ratio for
Pencahayaan Dalam
Ruangan (Memenuhi Syarat
(MS) / Tidak Memenuhi
Syarat (TMS))

For cohort Kejadian Malaria
= Bukan Penderita Malaria
For cohort Kejadian Malaria
= Penderita Malaria

N of Valid Cases

2.788 1.418

1.657 1.181
.594 415
144

5.481

2.325

.851

Kelembaban Dalam Ruangan * Kejadian Malaria
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Crosstab
Kejadian Malaria Total
Bukan Penderita | Penderita Malaria
Malaria
Count 62 57 119
O it
Memenuhi Syarat (MS) Ff’ugﬁh:nKe'embaba” Dalam 52.1% 47.9%|  100.0%
Kelembab ; g. o ;
Dal % within Kejadian Malaria 86.1% 79.2% 82.6%
an Dalam
Count 10 15 25
Ruangan % within Kelembaban Dalam
Tidak Memenuhi Syarat (TMS) Ruangan 40.0% 60.0% 100.0%
% within Kejadian Malaria 13.9% 20.8% 17.4%
Count 72 72 144
O i
Total éownhm Kelembaban Dalam 50.0% 50.0% 100.0%
uangan
% within Kejadian Malaria 100.0% 100.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
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Pearson Chi-Square 1.210%
Continuity Correction” 774
Likelihood Ratio 1.217

Fisher's Exact Test

N of Valid Cases 144

271
379
270

379

.190

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Kelembaban Dalam
Ruangan (Memenuhi Syarat (MS) / Tidak 1.632 .679 3.923
Memenuhi Syarat (TMS))
For cohort Kejadian Malaria = Bukan
1.303 .782 2.169
Penderita Malaria
For cohort Kejadian Malaria = Penderita
) .798 .551 1.157
Malaria
N of Valid Cases 144

Lampiran 6 Dokumentasi
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Tidak menggunakan plafon dan kawat kassa pada ventilasi
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Responden Kelurahan Tegal Sari
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Pengukuran Suhu, Pencahayaan dan Kelembaban dalam Rumah Responden

———

Lux meter dan Termohygrometer



