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HUBUNGAN PERILAKU MASYARAKAT TERHADAP KEJADIAN
DEMAM BERDARAH DENGUE DI PUSKESMAS RAMI KOTA
PEMATANGSIANTAR

AYNUN NISA NASUTION
NIM. 0801202199
ABSTRAK

Demam Berdarah Dengue (DBD) saat ini merupakan salah satu penyakit menular
paling langka yang tetap menjadi ancaman serius bagi kesehatan manusia di
Indonesia dan mungkin di seluruh dunia. Menurut ECDC, pada tahun 2022, jumlah
kasus DBD global akan mencapai 4.110.465 kasus, sedangkan Indonesia sendiri
akan mempertahankan posisi teratas dengan 125.888 kasus. Tujuan dari penelitian
ini adalah untuk mengetahui hubungan persepsi masyarakat umum dengan DBD di
Wilayah Kerja Puskesmas Rami Kota Pematangsiantar. Penelitian ini menggunakan
metode analisis kuantitatif cross-sectional. Analisis data menggunakan analisis
univariat dan bivariat. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Januari-Mei 2024 di
Wilayah Kerja Puskesmas Rami Kota Pematangsiantar. Populasi dalam penelitian
ini adalah responden yang melakukan pengobatan di puskesmas Rami. Sampel
penelitian ini menggunakan total sampling yaitu 77 responden. Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa terdapat hasil yang signifikan antara variabel independent
yaitu pengetahuan (p value = 0,000) dan sikap (p value = 0,000). Variabel yang
tidak terdapat hubungan yang signifikan yaitu persepsi (p value = 0,426) dan
ketersediaan sarana prasarana (p value = 0,569). Jadi, masih banyaknya kesadaran
dan partisipasi Masyarakat dalam Upaya pencegahan DBD di wilayah kerja
Puskesmas Rami Kota Pematangsiantar.Oleh karena itu diharapkan diharapkan
kepada puskesmas untuk lebih rutin lagi melakukan kegiatan penyuluhan dan
Masyarakat sekitar agar lebih sadar lagi tentang Upaya kesehatan agar angka
kesakita DBD bisa menurun.

Kata Kunci : DBD, Pengetahuan, Sikap, Persepsi



THE RELATIONSHIP OF COMMUNITY BEHAVIOR TO THE
INCIDENCE OF DENGUE HEMORRHAGE FEVER IN RAMI HEALTH
CENTER, PEMATANGSIANTAR CITY

AYNUN NISA NASUTION
NIM. 0801202199

Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is currently one of the rarest infectious diseases
that remains a serious threat to human health in Indonesia and perhaps throughout
the world. According to ECDC, in 2022, the number of global dengue cases will
reach 4,110,465 cases, while Indonesia itself will maintain the top position with
125,888 cases. The aim of this research is to determine the relationship between the
general public's perception and dengue fever in the Rami Community Health Center
Working Area, Pematangsiantar City. This research uses a cross-sectional
quantitative analysis method. Data analysis uses univariate and bivariate analysis.
This research was carried out in January—May 2024 in the Rami Community Health
Center Working Area, Pematangsiantar City. The population in this study were
respondents who received treatment at the Rami health center. This research sample
used total sampling, namely 77 respondents. The results of this research show that
there are significant results between the independent variables, namely knowledge
(p value = 0.000) and attitude (p value = 0.000). The variables that did not have a
significant relationship were perception (p value = 0.426) and availability of
infrastructure (p value = 0.569). So, there is still a lot of public awareness and
participation in efforts to prevent dengue fever in the working area of the Rami
Health Center, Pematangsiantar City. Therefore, it is hoped that the community
health center will carry out more routine outreach activities and the surrounding
community will be more aware of health efforts so that the number of dengue fever
cases can decrease.

Keywords: DHF, knowledge, attitudes, perceptions
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