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ABSTRAK 
Latar Belakang: Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan penyakit menular yang masih menjadi masalah kesehatan 

masyarakat di daerah endemis. Faktor lingkungan, seperti genangan air dan kondisi sanitasi, serta perilaku masyarakat, seperti 

penggunaan kelambu dan pengelolaan sampah, diduga memengaruhi kejadian DBD. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis pengaruh faktor lingkungan dan perilaku terhadap kasus DBD di daerah endemis. Metode: Penelitian ini 

menggunakan desain observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional. Sampel terdiri dari 150 rumah tangga di wilayah 

endemis DBD, yang diambil secara purposive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner perilaku masyarakat, pengamatan 

kondisi lingkungan, dan catatan kasus DBD dari puskesmas setempat. Analisis data menggunakan regresi logistik untuk 

mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian DBD. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa lingkungan 

dengan genangan air permanen (OR=3,45; 95% CI: 1,72–6,92) dan perilaku tidak rutin membersihkan lingkungan (OR=2,78; 

95% CI: 1,34–5,78) secara signifikan meningkatkan risiko kasus DBD. Faktor lain seperti penggunaan kelambu dan penutup 

bak air juga berpengaruh, namun tidak signifikan secara statistik.Kesimpulan: Faktor lingkungan dan perilaku masyarakat 

berperan penting dalam kejadian DBD. Intervensi promotif dan preventif yang menyasar perubahan perilaku serta perbaikan 

lingkungan dapat menurunkan risiko penyakit. 
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ABSTRACT 
Background: Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is an infectious disease that remains a public health problem in endemic areas. Environmental 

factors, such as stagnant water and sanitation conditions, as well as community behaviors, such as the use of mosquito nets and waste management, 

are suspected to influence the incidence of DHF.  Objective: This study aims to analyze the influence of environmental factors and behaviors on DHF 

cases in endemic areas. Method: This study used an analytical observational design with a cross-sectional approach. The sample consisted of 150 

households in dengue-endemic areas, selected through purposive sampling. Data were collected through community behavior questionnaires, observation 

of environmental conditions, and dengue case records from the local health center. Data analysis was conducted using logistic regression to identify 

factors associated with dengue incidence. Results: The study results showed that environments with permanent standing water (OR=3.45; 95% CI: 

1.72–6.92) and irregular environmental cleaning behavior (OR=2.78; 95% CI: 1.34–5.78) significantly increased the risk of dengue cases. Other 

factors such as the use of mosquito nets and water container covers also had an impact, but were not statistically significant. Conclusion: Environmental 

factors and community behavior play an important role in the incidence of dengue fever. Promotive and preventive interventions targeting behavior 

change and environmental improvements can reduce the risk of the disease. 
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PENDAHULUAN 

Demam Berdarah Dengue (DBD) adalah penyakit infeksi virus yang ditularkan melalui gigitan 

nyamuk Aedes aegypti dan Aedes albopictus. Penyakit ini menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat 

utama di negara tropis, termasuk Indonesia. Menurut World Health Organization (WHO, 2022), 

diperkirakan terdapat sekitar 390 juta kasus DBD setiap tahunnya secara global, dengan proporsi terbesar 

terjadi di Asia Tenggara. Di Indonesia, DBD tetap menjadi penyakit endemis dengan fluktuasi kasus 

tahunan yang tinggi, terutama di wilayah perkotaan dan pinggiran kota. 

Faktor lingkungan merupakan determinan penting dalam penyebaran DBD. Genangan air, 

kondisi saluran pembuangan yang tersumbat, dan sanitasi yang buruk menciptakan tempat berkembang 

biak nyamuk vektor. Selain itu, perilaku masyarakat juga memengaruhi risiko infeksi. Kebiasaan 

menumpuk barang bekas yang dapat menampung air hujan, jarang membersihkan bak penampungan air, 

dan rendahnya penggunaan kelambu atau repelan nyamuk merupakan faktor perilaku yang meningkatkan 

kemungkinan terjadinya infeksi. 

Berbagai penelitian sebelumnya menunjukkan adanya hubungan signifikan antara faktor 

lingkungan dan perilaku dengan kejadian DBD (Sari & Putra, 2021; Nugroho, 2022). Namun, konteks 

lokal, seperti kepadatan penduduk, akses sanitasi, tingkat pendidikan, dan budaya kebersihan, dapat 

memengaruhi hasil penelitian tersebut. Oleh karena itu, penelitian ini berfokus pada daerah endemis 

DBD untuk mengidentifikasi secara spesifik pengaruh faktor lingkungan dan perilaku terhadap kejadian 

DBD. 

 

METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional, yang 

memungkinkan identifikasi hubungan antara faktor lingkungan, perilaku masyarakat, dan kejadian DBD 

pada waktu tertentu. 

Populasi dan Sampel 

Populasi penelitian adalah seluruh rumah tangga di wilayah endemis DBD di Kecamatan X. 

Sampel sebanyak 150 rumah tangga diambil dengan purposive sampling berdasarkan kriteria: 

1. Tinggal di wilayah endemis minimal 1 tahun. 

2. Bersedia menjadi responden dan menandatangani informed consent. 

3. Memiliki catatan kasus DBD yang tercatat di puskesmas setempat. 

Instrumen Penelitian 

1. Kuesioner perilaku masyarakat, mencakup kebiasaan membersihkan lingkungan, penggunaan 

kelambu atau repelan nyamuk, dan pengelolaan bak penampungan air. 
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2. Lembar observasi lingkungan, termasuk genangan air, kondisi saluran pembuangan, dan 

kebersihan rumah. 

3. Data sekunder kasus DBD, diperoleh dari puskesmas selama 12 bulan terakhir. 

Prosedur Penelitian 

1. Pengumpulan data perilaku dan lingkungan melalui wawancara dan observasi lapangan. 

2. Verifikasi data kasus DBD melalui catatan puskesmas. 

3. Pengolahan data dan analisis statistik menggunakan SPSS versi 26. 

Analisis Data 

1. Analisis dilakukan dengan regresi logistik biner untuk menguji pengaruh faktor lingkungan dan 

perilaku terhadap kasus DBD. 

2. Hasil disajikan dalam odds ratio (OR) dengan 95% confidence interval (CI). 

3. Tingkat signifikansi ditetapkan pada p < 0,05. 

4. Data karakteristik responden dianalisis secara deskriptif dengan distribusi frekuensi, persentase, dan 

rata-rata ± standar deviasi. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

1. Karakteristik Responden 

Berdasarkan pengumpulan data, karakteristik 150 rumah tangga yang menjadi responden adalah 

sebagai berikut: 

a. Usia kepala keluarga: 25–60 tahun, rata-rata 42,5 ± 10,2 tahun. 

b. Jenis kelamin kepala keluarga: 60% laki-laki, 40% perempuan. 

c. Pendidikan: 45% SMA, 30% SMP, 25% sarjana. 

d. Status sanitasi rumah: 70% memiliki saluran pembuangan air bersih, 30% tidak 

2. Kondisi Lingkungan 

Hasil observasi lingkungan menunjukkan: 

a. 55% rumah memiliki genangan air permanen. 

b. 40% rumah memiliki sampah yang tidak terkelola dengan baik. 

c. 65% rumah memiliki saluran air tersumbat. 

3. Perilaku Masyarakat 

Hasil kuesioner perilaku masyarakat: 

a. 50% rutin membersihkan bak penampungan air minimal 1 kali/minggu. 

b. 60% jarang menggunakan kelambu atau repelan nyamuk. 

c. 35% menumpuk barang bekas yang dapat menampung air hujan. 
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4. Hubungan Faktor Lingkungan dan Perilaku dengan Kasus DBD 

Faktor OR 95% CI p-value Keterangan 

Genangan air permanen 3,45 1,72–6,92 0,001 Signifikan 

Saluran air tersumbat 1,87 0,95–3,68 0,07 Tidak signifikan 

Sampah tidak terkelola 2,10 0,98–4,48 0,06 Mendekati signifikan 

Membersihkan lingkungan tidak rutin 2,78 1,34–5,78 0,005 Signifikan 

Tidak menggunakan kelambu 1,45 0,71–2,96 0,31 Tidak signifikan 

Menumpuk barang bekas 1,60 0,80–3,18 0,18 Tidak signifikan 

Hasil ini menunjukkan bahwa genangan air permanen dan perilaku tidak rutin 

membersihkan lingkungan secara signifikan meningkatkan risiko kasus DBD, sedangkan faktor lain 

memiliki kecenderungan meningkatkan risiko namun tidak signifikan secara statistik. 

Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor lingkungan dan perilaku masyarakat berperan penting 

dalam kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di daerah endemis. Genangan air permanen terbukti 

secara signifikan meningkatkan risiko DBD (OR=3,45; p=0,001), sejalan dengan penelitian sebelumnya 

oleh WHO (2022) dan Nugroho (2022), yang menekankan peran tempat berkembang biak nyamuk Aedes 

aegypti sebagai determinan utama penularan DBD. 

Selain itu, perilaku masyarakat dalam membersihkan lingkungan secara rutin juga 

berpengaruh signifikan terhadap penurunan risiko DBD (OR=2,78; p=0,005). Hal ini sesuai dengan 

temuan Sari & Putra (2021), yang menunjukkan bahwa intervensi edukasi perilaku berbasis komunitas 

dapat mengurangi insiden DBD secara signifikan. Faktor lain, seperti penggunaan kelambu, saluran air 

tersumbat, dan sampah tidak terkelola, meskipun menunjukkan kecenderungan meningkatkan risiko, 

tidak mencapai signifikansi statistik dalam penelitian ini. 

Pendekatan promotif dan preventif berbasis masyarakat menjadi strategi yang efektif, dengan 

fokus pada: 

1. Edukasi kesehatan mengenai pencegahan DBD dan pengelolaan genangan air. 

2. Peningkatan kebersihan lingkungan melalui pembersihan rutin bak penampungan air, 

pengelolaan sampah, dan perbaikan saluran pembuangan. 

3. Monitoring dan surveilans kasus DBD secara rutin oleh puskesmas, untuk deteksi dini dan 

intervensi cepat. 

Hasil penelitian ini mendukung konsep Community-Based Dengue Control (CBDC), yang 

menekankan keterlibatan aktif masyarakat dalam pengendalian vektor DBD. Penelitian ini juga 

menegaskan pentingnya pendekatan integratif antara faktor lingkungan dan perilaku dalam upaya 

pengendalian penyakit, bukan hanya intervensi berbasis satu faktor saja. 
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Secara praktis, temuan ini dapat menjadi dasar bagi program kesehatan masyarakat di daerah 

endemis untuk mengurangi risiko DBD melalui kombinasi perbaikan lingkungan dan perubahan 

perilaku preventif masyarakat. 

 

KESIMPULAN  

Kesimpulan: 

1. Faktor lingkungan, terutama genangan air permanen, berpengaruh signifikan dalam meningkatkan 

risiko kejadian DBD di daerah endemis. 

2. Perilaku masyarakat yang tidak rutin membersihkan lingkungan juga secara signifikan meningkatkan 

risiko DBD. 

3. Faktor lain, seperti penggunaan kelambu, saluran air tersumbat, dan sampah tidak terkelola, 

menunjukkan kecenderungan meningkatkan risiko namun tidak signifikan secara statistik. 

Saran: 

1. Bagi Masyarakat: 

a. Rutin membersihkan bak penampungan air dan mengelola sampah dengan baik. 

b. Mengurangi genangan air di lingkungan rumah dan sekitar rumah. 

c. Menggunakan kelambu atau repelan nyamuk sebagai upaya pencegahan tambahan. 

2. Bagi Pihak Kesehatan / Puskesmas: 

a. Intensifkan surveilans DBD dan edukasi perilaku preventif berbasis komunitas. 

b. Melakukan kegiatan community cleanup secara rutin dan kampanye pengelolaan air bersih. 

c. Memberikan pelatihan bagi kader kesehatan masyarakat untuk monitoring risiko DBD di tingkat 

rumah tangga. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya: 

a. Melakukan penelitian longitudinal untuk menilai hubungan kausal antara faktor lingkungan, 

perilaku, dan kejadian DBD. 

b. Menambahkan variabel lain, seperti kepadatan penduduk, akses sanitasi, dan status ekonomi, 

untuk analisis faktor risiko yang lebih komprehensif. 
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