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ABSTRACT
Harapan Raya Community Heath Centre obtained 182 cases in 
the last 3 years, found a kind of water body in a state of open 
garbage and, like a bo�le plas�c, former cans containing a puddle 
of Aedes aegyp� mosquito. Research aims to understand the 
factors that rela�ng to the behavior of the people in the 
preven�on of dengue fever case with 3M Plus in the work area of 
Harapan Raya Community Heath Centre. A method of this 
research is Analy�c observa�onal with the design cross sec�onal. 
This study was conducted in June �ll august 2020, Subjects of 
study were people who residing in the work area Harapan Raya 
Community Heath Centre With a popula�on about 13.750. The 
samples were 190 people. Sampling techniques used is purposive 
sampling. Data collec�ons were used ques�onnaire and analyze 
with chi square test. The result showed that there is a connec�on 
between environmental sanita�on:( p value 0,000, POR = 4,426 ),  
educa�on: (p value  0,010, POR = 2,341 ), knowledge ( p value 
0,002 , POR = 2,627 ), Solid waste management ( p value: 0,036, 
POR = 2,061) meaningful rela�onship with behavior in 
preven�on of the disease with 3m plus It is hoped that that 
Harapan Raya Community Heath Centre will carry out counseling 
on abuse by implemen�ng 3M Plus, Always urge people to 
maintain clean environment in not le�ng the thri� developing 
the dengue
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Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya terdapat 182 kasus 
dalam 3 tahun terakhir, ditemukan tempat penampungan air 
dalam keadaan terbuka dan sampah seper� botol, plas�k, kaleng 
b e ka s   b e r i s i  g e n a n ga n  a i r  ya n g  m e n j a d i  te m p a t 
perkembangbiakkan nyamuk Aedes Aegyp�. Peneli�an ini 
bertujuan untuk mengetahui hubungan antara faktor-faktor yang 
berhubungan dengan Perilaku Masyarakat dalam Pencegahan 
DBD dengan 3M Plus di wilayah kerja Puskesmas Harapan Raya. 
Metode peneli�an ini adalah Anali�k Observasional dengan 
desain Cross Sec�onal. Peneli�an ini dilaksanakan pada bulan 
Juni-Agustus 2020. Subjek peneli�an ini ialah seluruh masyarakat 
yang berada di wilayah kerja Puskesmas Harapan Raya dengan 
jumlah populasi sebanyak 13.750. Jumlah sampel sebanyak 190 
orang. Teknik sampling yang digunakan adalah Purposive 
Sampling. Pengumpulan data menggunakan kuesioner dan 
dianalisis dengan uji chi square. Hasil peneli�an menunjukkan 
bahwa terdapat hubungan antara Sanitasi lingkungan (P value : 
0,001, nilai POR = 4,426) Pendidikan (P value : 0,010 nilai POR= 
2,341) Pengetahuan (P value 0,002, nilai POR = 2,627) 
Pengelolaan Sampah Padat (P value : 0,036, nilai POR = 2,061) 
memiliki hubungan yang bermakna dengan Perilaku dalam 
pencegahan DBD dengan 3M Plus. Diharapkan kepada 
Puskesmas Harapan Raya untuk melakukan penyuluhan 
pencegahan dengan menerapkan 3M Plus, selalu menghimbau 
kepada masyarakat untuk menjaga kebersihan lingkungan 
dengan �dak membiarkan barang bekas menjadi tempat 
perkembangbiakkan nyamuk DBD. 

1,2,3       STIKes Hang Tuah Pekanbaru



Dengue merupakan penyakit yang disebabkan oleh infeksi 

gigitan nyamuk, ditemukan di daerah yang beriklim tropis dan 

sub-tropis di seluruh dunia, sebagian besar ditemukan di daerah 

perkotaan dan semi-perkotaan. WHO melaporkan peningkatan 

kasus dengue mengalami lebih dari 8 kali peningkatan dalam 2 

dekade, mulai dari 5,430 kasus di tahun 2000, lebih dari 2,4 juta 

kasus di tahun 2010, dan 5,2 juta kasus di tahun 2019 (WHO, 

2019). 

Tahun 2020, dengue mengalami peningkatan jumlah kasus di 

beberapa Negara dunia, salah satunya terjadi di Indonesia. 

(WHO, 2019) Kasus DBD di Indonesia tersebar di 472 

kabupaten/kota di 34 Provinsi. Kema�an Akibat DBD terjadi di 

219 kabupaten/kota. Sepanjang tahun 2020, ditemukan 95.893 

kasus, sementara jumlah kema�an akibat DBD sebanyak 661. 

Incident Rate (IR) di 377 Kabupaten/Kota (73,35%) mencapai 

kurang dari 49/100.000 penduduk. (Rokom, 2020)

Dengue dapat menyebar cepat di iklim tropis, dengan 

berbagai faktor risiko yang mendukung diantaranya adalah curah 

hujan, temperature, kelembapan, dan mobilitas masyarakat 

(WHO, 2019). Penyakit demam berdarah dengue (DBD) sampai 

saat ini masih merupakan masalah kesehatan pada masyarakat di 

Kota Pekanbaru yang memerlukan penanganan yang serius dari 

berbagai pihak mengingat penyakit ini sangat potensial untuk 

terjadi KLB dan merupakan ancaman bagi masyarakat. Hingga 

kini belum ada vaksin atau obat an� virus bagi penyakit ini. 

Tindakan paling efek�f untuk menekan epidemi demam 

berdarah adalah dengan mengontrol keberadaan dan sedapat 

mungkin menghindari vektor nyamuk pembawa virus dengue. 

(Diskes Kota Pekanbaru, 2019)

Lingkungan merupakan salah satu indikator yang sering kali 

mendapatkan perha�an khusus dalam menilai status kesehatan 

masyarakat maupun individu. Faktor perilaku, pelayanan 

kesehatan dan gene�k serta lingkungan menentukan baik 

buruknya derajat kesehatan seseorang atau masyarakat. Kondisi 

lingkungan dan  perilaku masyarakat yang kurang baik  

merupakan faktor risiko penularan berbagai penyakit. Faktor 

lingkungan tersebut sangat berpengaruh terhadap kepadatan 

populasi nyamuk Aedes aegyp�. Aedes aegyp� merupakan 

nyamuk yang membawa virus dengue dan menyebabkan 

penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD). (Primantari & Suyasa, 

2018).

Beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya demam 

berdarah dengue diantaranya adalah rendahnya prak�k 3M di 

rumah tangga (menguras penampungan air, menutup 

penampungan air, dan mengubur barang bekas), kebiasaan 

menggantung pakaian yang kemudian dijadikan tempat is�rahat 

oleh nyamuk Aedes aegyp� (Akbar, Hairil & Syaputra, Eko. 2019). 

Pengetahuan yang kurang terkait DBD juga menjadi faktor risiko 
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�ngginya kejadian DBD (Elsinga, et al, 2018). Sedangkan 

pendidikan merupakan faktor  pen�ng dalam upaya 

meningkatkan prak�k pencegahan terjadinya DBD. (Harapan, 

dkk, 2018). Faktor lainnya adalah tempat perkembangbiakan 

nyamuk Aedes aegyp� seper� penampungan air yang terbuka 

dan tumpukan sampah. (Sarmiento-Senior D, et al, 2018).

Provinsi Riau merupakan 10 besar provinsi yang dari tahun ke 

tahunnya terus memiliki jumlah kasus yang �nggi dan berpotensi 

endemis dengan 2.255 kasus pada tahun 2020. Tahun 2019 angka 

kema�an dan angka kesakitan DBD mengalami kenaikan 

dibanding dengan tahun sebelumnya. Jumlah kasus DBD pada 

tahun 2019 sebesar 442 kasus maka angka kesakitan DBD 

(Incidence Rate) sebesar 38,7% per 100.000 penduduk. 

Sedangkan angka kema�an akibat DBD sebesar 0,9% yaitu 4 

orang penderita DBD meningggal selama tahun 2019. (Diskes 

Kota Pekanbaru, 2019)

Menurut Profil Dinas Kesehatan Kota Pekanbaru tahun 2019, 

dalam penanganan penyakit DBD, �ndakan pencegahan dapat 

dilakukan dengan gerakan 3M Plus, memakai kelambu di saat 

�dur siang dan malam, memakai obat lo�on nyamuk, memasang 

obat nyamuk, jendela rumah diberi kawat kassa dan �dak 

membiarkan pakaian bergelantungan di belakang pintu karena 

nyamuk aedes aegyp� suka bersarang di tempat yang gelap.

Berdasarkan hasil observasi di Wilayah Kerja Puskesmas 

Harapan Raya warga melakukan langkah langkah umum dari 3 M 

Plus yaitu hanya menguras bak mandi wc dan dilakukan sebulan 

sekali atau sudah kotor. Selain itu tempat penampungan air 

seper� drum/ember dan sampah bekas seper� botol pals�k, 

kaleng cat dan lain lain �dak ditutup dan dibiarkan terbuka 

karena mereka memanfaatkan air tampungan tersebut padahal 

kebiasaan seper� itu bisa mendatangkan nyamuk untuk tempat 

perkembangbiakan sarang nyamuk. Ditemukan182 kasus dalam 

3 tahun terakhir di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya. 

Tujuan peneli�an ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor yang 

berhubungan dengan Perilaku Masyarakat dalam Pencegahan 

DBD dengan 3M Plus di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya.

Peneli�an ini termasuk dalam jenis peneli�an kuan�ta�f 

anali�k observasional dengan desain cross sec�onal. populasi 

dalam peneli�an ini adalah Masyarakat yang berada di Wilayah 

Kerja Puskesmas Harapan Raya yang berjumlah 13.750 KK (baik 

Kepala Keluarga, istri maupun anggota keluarga lainnya). dengan 

sampel sebanyak 190 orang. Peneli�an ini dilakukan pada Juni-

Agustus 2019. Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik 

“purposive Sampling. Metode pengambilan data diambil melalui 

observasi dan penyebaran kuesioner untuk mendaparkan 

informasi mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan 

perilaku masyarakat dalam pencegahan penyakit DBD dengan 

3M Plus di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya. Variabel 

METODE



159
Rossa Anugerah Putri, et al

Factors Related to Community Behavior in Dengue Preven�on With 3M Plus
Faktor Yang Berhubungan Dengan Perilaku Masyarakat Dalam Pencegahan Penyakit DBD Dengan 3M Plus

KESEHATAN
KOMUNITAS

j u r n a l
J

HASIL

Analisis Univariat

Hasil analisis univariat pada 190 respoden diketahui bahwa 

sebanyak 102 responden (53,7%) memiliki perilaku dalam 

pencegahan DBD dengan 3M Plus. Hal ini juga didukung oleh 

sanitasi lingkungan yang baik sebanyak 111 responden (58,4%). 

Sebanyak 134 responden (70,5%) juga sudah melakukan 

pengelolaan sampah yang baik. Pada peneli�an ini sebagian 

besar responden berpendidikan �nggi sebanyak 127 responden 

(66,8%) dan memiliki pengetahuan terkait DBD sebanyak 108 

responden (56,8%). Hal ini tercantum di dalam tabel 1 berikut : 

dependen dalam peneli�an ini adalah perilaku masyarakat dalam 

pencegahan DBD dengan 3M Plus, dan variabel independennya 

adalah sanitasi lingkungan, pendidikan, pengetahuan, dan 

pengelolaan sampah. Instrumen peneli�an menggunakan 

kuesioner dan analisis data menggunakan analisis univariat dan 

bivariate dengan uji chi-square (CI 95%).

Berdasarkan tabel 2, hasil uji sta�s�k variabel sanitasi 

lingkungan menggunakan uji chi-square diperoleh p value 0,001 

< (0,05), yang berar� adanya hubungan antara sanitasi 

lingkungan dengan Perilaku Masyarakat dalam Pencegahan DBD 

dengan 3M Plus. Dari hasil analisis diperoleh nilai POR = 4,426>1; 

CI (2,389 – 8,203)  masyarakat yang mempunyai sanitasi 

lingkungan �dak baik berpeluang 4,426 kali berperilaku 3M plus 

yang �dak baik dibanding masyarakat yang memiliki sanitasi 

lingkungan di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya. Sanitasi 

lingkungan �dak baik mempunyai peluang 4,426 kali mendukung 

perilaku 3M plus yang buruk dibanding masyarakat yang memiliki 

sanitasi lingkungan yang baik.

Variabel Pendidikan diperoleh hasil uji sta�s�k menggunakan 

uji chi-square dengan pvalue 0,010 < (0,05), yang berar� adanya 

hubungan antara pendidikan dengan Perilaku Masyarakat dalam 

Pencegahan DBD dengan 3M Plus. Dari hasil analisis diperoleh 

nilai POR = 2,341> 1; CI (1,262 - 4,341) ar�nya masyarakat yang 

mempunyai pendidikan rendah mempunyai peluang 2,341 kali 

berperilaku 3M plus yang �dak baik dibanding masyarakat yang 

memiliki pendidikan �nggi di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan 

Raya.

Berdasarkan hasil uji sta�s�k pada variabel pengetahuan 

menggunakan uji chi-square diperoleh p value 0,002 < (0,05), 

yang berar� adanya hubungan antara pengetahuan dengan 

Perilaku Masyarakat dalam Pencegahan DBD dengan 3M Plus. 

Hasil analisis diperoleh nilai POR = 2,627> 1; CI (1,455 – 4,743) 

ar�nya masyarakat yang �dak tahu tentang DBD mempunyai 

peluang 2,627 kali berperilaku 3M plus yang �dak baik dibanding 

masyarakat yang memiliki memiliki pengetahuan tentang DBD di 

Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya.

Pada variabel pengelolaan sampah, hasil uji sta�s�k 

menggunaka nuji chi-square diperoleh pvalue 0,036 < (0,05), 

yang berar� adanya hubungan antara pengelolaan sampah 

Tabel 1
Distribusi Analisis Univariat berdasarkanPerilaku Masyarakat

Dalam Pencegahan DBD Dengan 3m Plus, Sanitasi Lingkungan,
Pendidikan, Pengetahuan, Pengelolaan Sampah.

Analisis Bivariat

Hasil analisis bivariat antara variabel sanitasi lingkungan, 

pendidikan, dan pengelolaan sampah diketahui bahwa seluruh 

variabel memiliki hubungan yang signifikan terhadap perilaku 

masyarakat dalam pencegahan demam berdarah dengue (DBD) 

di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya dengan nilai p sebesar 

0,001; 0,010; 0,002; dan 0,036. Hal ini dapat dilihat pada tabel 2 

berikut :

Tabel 2
Analisis Bivariat  antara Sanitasi Lingkungan, Pendidikan,
Pengetahuan dan Pengelolaan Sampah terhadap Perilaku

Masyarakat dalam Pencegahan DBD dengan 3M Plus di
Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya
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Plus. Level pendidikan merupakan penentu utama pengetahuan 

tentang penyakit dan penularannya, serta sikap dan prak�k 

untuk pengendalian demam berdarah.(Hendri, 2020). Peneli�an 

serupa juga dilakukan di Pakistan, diketahui bahwa pendidikan 

merupakan salah satu faktor krusial di dalam menghadapi 

demam berdarah dengue. (Bakhsh, et al, 2018). Tingkat 

pendidikan memiliki hubungan yang signifikan dengan upaya 

perilaku pencegahan DBD di Desa Pajaresuk Kecamatan 

Pringsewu dengan nilai p 0,043. (Muhammad, F. dkk, 2017). Di 

Palembang juga disebutkan bahwa adanya hubungan antara 

pendidikan dengan upaya pencegahan DBD di Puskesmas X 

dengan p value 0,001(Sari, 2019).

Tingkat pendidikan turut berpengaruh pada pengetahuan 

seseorang, pengetahuan kesehatan akan berpengaruh pada 

perilaku sebagai hasil jangka menengah (intermediate impact) 

dari pendidikan kesehatan, selanjutnya perilaku kesehatan akan 

berpengaruh pada meningkatnya indikator kesehatan 

masyarakat sebagai keluaran dari pendidikan kesehatan (Putri, 

dkk, 2017). Pendidikan kesehatan lebih efek�f bila disampaikan 

sebelum penyakit DBD muncul (Notoatmodjo, 2003).

Pengetahuan

Berdasarkan peneli�an yang dilakukan, masyarakat yang 

�dak tahu tentang DBD mempunyai peluang 2,627 kali 

berperilaku 3M plus yang �dak baik dibanding masyarakat yang 

memiliki memiliki pengetahuan tentang DBD di Wilayah Kerja 

Puskesmas Harapan Raya. Peneli�an ini sejalan dengan 

peneli�an di Desa Pajaresuk Kecamatan Pringsewu bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan 

perilaku pencegahan demam berdarah dengue dengan p value 

0,001. (Muhammad, F, dkk, 2017). Hal serupa juga ditemukan di 

Karawang, diketahui bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara variabel �ngkat pengetahuan dengan perilaku 

pencegahan DBD dengan nilai p 0,008 (Putri, dkk, 2017). Analisis 

bivariat terhadap pengetahuan yang kurang tentang DBD 

merupakan salah satu faktor yang secara signifikan berhubungan 

dengan perilaku pencegahan DBD yang kurang baik di Taiz 

Governorate, Yemen diketahui nilai p sebesar 0,005 (Alyousefi, et 

al, 2016)

Pengetahuan pada dasarnya terdiri dari sejumlah fakta dan 

teori yang memungkinkan seseorang untuk dapat memecahkan 

masalah yang dihadapinya. Pengetahuan tersebut diperoleh baik 

dari pengalaman langsung maupun dari pengalaman orang lain. 

Seseorang memiliki pengetahun tentang kesehatan yang baik, 

maka orang itu akan berusaha untuk menghindari atau 

meminimalkan segala sesuatu yang akan berpeluang untuk 

terjadinya penyakit, se�daknya ia akan mencoba untuk 

berperilaku mendukung dalam peningkatan derajat kesehatan 

pribadi (Notoatmodjo, 2003). Sering dijumpai bahwa Terkadang 

kepala keluarga mengetahui tentang demam berdarah namun 

�dak mengaplikasikannya dalam perilaku pencegahan demam 
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dengan Perilaku Masyarakat dalam Pencegahan DBD dengan 3M 

Plus. Hasil analisis diperoleh nilai POR = 2,061> 1; CI (1,093 – 

3,885) ar�nya masyarakat yang mempunyai pengelolaan sampah 

�dak baik mempunyai peluang 2,061 kali berperilaku 3M plus 

yang �dak baik dibanding masyarakat yang memiliki pengelolaan 

sampah yang baik di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya.

PEMBAHASAN
Sanitasi Lingkungan

Peneli�an ini diketahui sanitasi lingkungan �dak baik 

mempunyai peluang 4,426 kali mendukung perilaku 3M plus 

yang �dak baik. Hal ini menunjukkan bahwa kondisi sanitasi 

lingkungan merupakan salah satu faktor pen�ng yang 

mempengaruhi kejadian DBD di lingkungan hunian tempat 

�nggal. Sanitasi lingkungan melipu� berbagai kondisi lingkungan 

rumah seper� : penyediaan air bersih, pembuangan 

kotoran/ l imbah rumah tangga,  dan kondis i  tempat 

penampungan air (Chairil & Dames, 2017). Peningkatan kasus 

DBD salah satunya dipengaruhi oleh sanitasi lingkungan, hal ini 

dikarenakan semakin padat suatu lingkungan pemukiman, makin 

mudah nyamuk Aedes aegyp� menularkan virus dengue. 

(Apriyani, 2017). 

Peneli�an serupa juga dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas 

Sentosa Baru Kecamatan Medan Perjuangan Kota Medan Tahun 

2019, diketahui bahwa sanitasi lingkungan memiliki hubungan 

bermakna terhadap kejadian DBD dengan p value sebesar 0,001 

(Sunarya, 2019). Sanitasi lingkungan di Kecamatan Purwoharjo 

Kabupaten Banyuwangi juga menunjukkan hubungan yang 

signifikan terhadap perilaku 3M plus terhadap kejadian DBD 

dengan p value 0,001 (Anggraini, 2016).

Perilaku 3M plus yang �dak baik dapat menimbulkan 

perkembangan nyamuk aedes aegipty. Kondisi sanitasi 

lingkungan sangat erat pengaruh nya dengan perilaku 3M plus 

maupun �ndak pencegahan terhadap DBD. Melakukan hal kecil 

seper� menutup tempat penampungan air diluar dan mengubur, 

menutup benda atau barang bekas kegiatan ini merupakan 

bagian 

dari perilaku 3M Plus yang harus gencar dilakukan. Tempat 

penampungan air yang dibiarkan terbuka, secara �dak langsung 

akan mendukung peningkatan tempat berkembang biaknya 

vector Aedes aegyp�. Masyarakat harus ak�f meningkatkan 

sanitasi lingkungan tempat �nggalnya, guna memutus 

perkembang biakan vector Aedes aegyp�.

Pendidikan

Pada peneli�an ini, diketahui bahwa masyarakat yang 

mempunyai pendidikan rendah mempunyai peluang 2,341 kali 

berperilaku 3M plus yang �dak baik dibanding masyarakat yang 

memiliki pendidikan �nggi di Wilayah Kerja Puskesmas Harapan 

Raya. Pendidikan responden menunjukkan kecenderungan 

meningkatnya perilaku pencegahan DBD melalui kegiatan 3M 
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berdarah (Susila, IMDP, 2015). Pengetahuan, sikap, dan prak�k 

secara umum di masyarakat merupakan faktor yang paling kris�s 

dalam melakukan pencegahan terhadap infeksi virus dengue 

(Chandren,et al, 2015). Sebuah studi di Malaysia menemukan 

bahwa pengetahuan yang kurang terhadap transmisi dengue. 

Pengetahuan yang baik merupakan cara terbaik untuk 

mengendalikan penyebaran dengue fever. (Nguyen HV, Than 

PQT, Nguyen TH, et al, 2019)

Pengelolaan Sampah

Pada peneli�an ini diketahui bahwa masyarakat yang 

mempunyai pengelolaan sampah �dak baik mempunyai peluang 

2,061 kali berperilaku 3M plus yang �dak baik dibanding 

masyarakat yang memiliki pengelolaan sampah yang baik di 

Wilayah Kerja Puskesmas Harapan Raya. Peneli�an serupa di 

Brazil diketahui bahwa pengelolaan sampah padat dapat 

berpengaruh terhadap terjadinya kasus demam berdarah 

dengue. Di Wilayah Kerja Puskesmas Wua-wua Kota Kendari juga 

diketahui bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengelolaan sampah dengan kejadian DBD pada tahun 2018. 

(Ningsih, dkk, 2018). Pengelolaan sampah dengan melakukan 

pemilahan sampah secara signifikan berhubungan dengan kasus 

DBD (Mol MPG, et. al, 2020). 

Pengelolaan sampah dengan menghilangkan sebagian besar 

genangan air secara signifikan dapat mengurangi populasi vektor 

nyamuk Aedes sp. (Abeyewickreme, et al, 2012). Upaya 

penanganan outbreak DBD di Amerika salah satunya adalah 

dengan melakukan pengelolaan terhadap sampah padat guna 

menghilangkan tempat perkembangbiakan (breeding place) 

nyamuk Aedes (Co�er, et. al, 2018). Outbreak DBD yang terjadi di 

Pakistan tahun 2019 juga menyebutkan bahwa pemerintah 

Pakistan harus menghilangkan sebanyak 80-100 ton sampah di 

daerah outbreak DBD (Malik, et al, 2019). Pengelolaan sampah 

dapat berdampak terhadap penurunan kasus dengue dan dapat 

dijadikan sebagai strategi pencegahan bagi pemerintah dalam 

mengendalikan penyakit DBD (Sobral, et al, 2019).

dilakukan.

Faktor sanitasi lingkungan, pendidikan, pengetahuan, dan 

pengelolaan sampah berhubungan signifikan dengan perilaku 

masyarakat dalam pencegahan DBD dengan 3M Plus di Wilayah 

Kerja Puskesmas Harapan Raya.

KESIMPULAN

SARAN
Masyarakat perlu meningkatkan kewaspadaan dan respon 

tanggap dari se�ap individu terhadap perubahan lingkungan dan 

kondisi klinis yang menjadi bentuk tanda manifestasi terhadap 

penyakit demam berdarah dengue (DBD). Upaya pembinaan 

dalam kegiatan penyuluhan dan peningkatan mo�vasi yang 

intensif terhadap masyarakat tentang pemberantasan sarang 

nyamuk (PSN) tetap sangat pen�ng untukk selalu digaungkan dan 
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