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ABSTRAK  

 

Nama : Irzan Rahmandha 

Program Studi : Kedokteran 

Judul : Hubungan pengetahuan dan pendidikan dengan sikap dan 

perilaku ibu rumah tangga  dalam pencegahan penyakit 

DBD pada anak di wilayah kerja Puskesmas Sekip Kota 

Palembang. 

 

Demam Berdarah Dengue (DBD) masih menjadi masalah kesehatan masyarakat 

yang serius di Indonesia, khususnya di wilayah perkotaan dengan kepadatan 

penduduk tinggi. Anak-anak merupakan kelompok yang rentan terhadap penyakit 

ini. Upaya pencegahan DBD di tingkat rumah tangga sangat dipengaruhi oleh peran 

ibu rumah tangga sebagai pengelola lingkungan dan pengasuh utama anak. 

Pengetahuan dan tingkat pendidikan ibu diduga berperan dalam membentuk sikap 

dan perilaku pencegahan DBD. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

hubungan antara pengetahuan dan tingkat pendidikan ibu rumah tangga dengan 

sikap dan perilaku pencegahan DBD pada anak di wilayah kerja Puskesmas Sekip 

Kota Palembang. Penelitian ini menggunakan desain observasional analitik dengan 

pendekatan cross sectional. Sampel penelitian berjumlah 101 ibu rumah tangga 

yang memiliki anak dan dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Data 

dikumpulkan menggunakan kuesioner Knowledge, Attitude, Practice yang telah 

diuji validitas dan reliabilitasnya. Analisis data dilakukan secara univariat dan 

bivariat menggunakan uji Chi Square serta uji Fisher’s Exact sebagai alternatif. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat 

pendidikan tinggi dengan pengetahuan yang bervariasi. Sikap terhadap pencegahan 

DBD umumnya berada pada kategori positif, sedangkan perilaku pencegahan 

menunjukkan variasi. Analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara tingkat pendidikan dengan perilaku pencegahan DBD pada anak. 

Selain itu, terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan sikap dan 

perilaku pencegahan DBD. Namun, tidak ditemukan hubungan yang signifikan 

antara tingkat pendidikan dengan sikap pencegahan DBD. Penelitian ini 

menegaskan bahwa pengetahuan dan pendidikan berperan penting dalam 

pembentukan perilaku pencegahan DBD pada anak.  

 

Kata kunci: Demam Berdarah Dengue, pengetahuan, pendidikan, sikap, perilaku, 

ibu rumah tangga. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Universitas Muhammadiyah Palembang vi  

ABSTRACT 

 

Nama : Irzan Rahmandha 

Program Studi : Kedokteran 

Judul : The relationship between knowledge and educational level 

with attitudes and behaviors of housewives in the prevention 

of dengue hemorrhagic fever among children in the working 

area of Puskesmas Sekip, Palembang City.. 

 

Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) remains a major public health problem in 

Indonesia, particularly in urban areas with high population density. Children are 

one of the most vulnerable groups to this disease. Dengue prevention at the 

household level largely depends on the role of housewives as primary caregivers 

and managers of the home environment. Maternal knowledge and educational level 

are assumed to influence attitudes and preventive behaviors against dengue. 

This study aimed to determine the relationship between knowledge and educational 

level of housewives with attitudes and dengue prevention behaviors in children in 

the working area of Puskesmas Sekip, Palembang City. This research used an 

observational analytic design with a cross sectional approach. The study sample 

consisted of 101 housewives who had children, selected using purposive sampling. 

Data were collected using a validated and reliable Knowledge, Attitude, Practice 

questionnaire. Data analysis was conducted using univariate analysis to describe 

respondent characteristics and bivariate analysis using the Chi Square test, with 

Fisher’s Exact test applied when the Chi Square assumptions were not met. The 

results showed that most respondents had a high level of education with varying 

levels of knowledge. Attitudes toward dengue prevention were generally positive, 

while preventive behaviors showed variation among respondents. Bivariate analysis 

indicated a significant relationship between educational level and dengue 

prevention behavior in children. In addition, there was a significant relationship 

between knowledge and both attitudes and preventive behaviors. However, no 

significant relationship was found between educational level and attitudes toward 

dengue prevention. This study concludes that knowledge and education play an 

important role in shaping dengue prevention behaviors in children. Continuous 

health education for housewives is essential to strengthen dengue prevention efforts 

at the household level. 

 

Keywords: Dengue Hemorrhagic Fever, knowledge, education, attitude, behavior, 

housewives. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan penyakit menular yang 

disebabkan oleh virus dengue dan ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes aegypti. 

Penyakit ini menjadi ancaman kesehatan masyarakat di berbagai belahan dunia, 

terutama di negara tropis seperti Indonesia. Selain menyebarkan virus dengue, 

nyamuk Aedes aegypti juga berfungsi sebagai vektor bagi penyakit lain seperti 

chikungunya, demam kuning, dan zika. Faktor lingkungan seperti suhu tinggi, 

kelembapan, curah hujan yang tinggi, dan kepadatan penduduk berkontribusi 

terhadap penyebaran nyamuk dan peningkatan kasus DBD (WHO, 2019).  

Secara global, lebih dari 400 juta orang terinfeksi virus dengue setiap 

tahunnya. Dari jumlah tersebut, 100 juta mengalami gejala klinis, dan sekitar 

22.000 meninggal dunia terutama anak-anak (WHO, 2023). Di Indonesia, DBD 

masih menjadi penyakit menular dengan tingkat kejadian yang cukup tinggi. 

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan RI (2024), dalam empat tahun terakhir 

tercatat 210.644 kasus DBD dengan total kematian sebanyak 1.239 jiwa, yang 

menunjukkan urgensi pengendalian penyakit ini secara lebih intensif (Kemenkes 

RI, 2024). Di Kota Palembang, wilayah kerja Puskesmas Sekip termasuk dalam 

area padat penduduk dengan risiko tinggi penyebaran DBD. Lingkungan tempat 

tinggal yang memiliki banyak tempat potensial bagi perkembangbiakan nyamuk 

seperti genangan air, penampungan air terbuka, dan barang bekas yang tidak 

terkelola dengan baik membutuhkan keterlibatan aktif masyarakat dalam 

pencegahannya. 

Dalam konteks ini, peran ibu rumah tangga sangat strategis. Ibu berfungsi 

sebagai manajer utama lingkungan rumah tangga sekaligus pengasuh utama anak-

anak. Pengetahuan tentang cara penularan DBD, gejala klinis, dan tindakan 

pencegahan menjadi landasan penting dalam membentuk sikap dan perilaku 

pencegahan. Ibu yang memiliki pengetahuan memadai akan lebih sadar dan 

responsif dalam melakukan tindakan seperti menguras dan menutup tempat 

penampungan air serta menghindari kebiasaan menyimpan barang bekas yang bisa 
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menjadi sarang nyamuk (Putri et al., 2022; Wahyuni et al., 2020).  

Pendidikan juga memegang peranan penting dalam pengambilan keputusan 

terkait kesehatan. Ibu dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi cenderung 

memiliki akses informasi lebih luas, kemampuan literasi kesehatan yang lebih baik, 

serta cakap dalam memahami dan menerapkan pesan-pesan kesehatan. Tingkat 

pendidikan berkorelasi positif dengan pemahaman terhadap risiko penyakit dan 

kesediaan untuk melakukan tindakan pencegahan yang konsisten. Pendidikan juga 

memengaruhi bagaimana seseorang menyikapi informasi, mempercayai sumber 

resmi, dan menjadikannya panduan perilaku (Maulida et al., 2020). 

Pengetahuan dan pendidikan tidak cukup jika tidak diikuti oleh sikap positif 

dan perilaku nyata. Sikap seorang ibu terhadap pentingnya menjaga kebersihan 

lingkungan, mengikuti imbauan petugas kesehatan, dan terlibat dalam kegiatan 

sosial seperti kerja bakti menjadi indikator penting kesiapan menghadapi ancaman 

DBD (Rahmawati & Saputri, 2018). Sikap ini akan tercermin dalam tindakan nyata 

seperti menggunakan kelambu saat tidur, menaburkan larvasida, dan aktif 

memeriksa tempat penampungan air secara berkala (Mahardika et al., 2023; 

Anggraeni et al., 2025).  

Sebagian besar penelitian terdahulu masih berfokus pada masyarakat umum, 

tanpa menyoroti secara spesifik peran ibu rumah tangga dalam mencegah DBD, 

terutama bagi kelompok rentan seperti anak-anak. Oleh karena itu, penting untuk 

melakukan penelitian yang secara khusus mengkaji hubungan antara pengetahuan 

dan pendidikan ibu rumah tangga terhadap sikap dan perilaku pencegahan DBD 

pada anak, khususnya di wilayah kerja Puskesmas Sekip Kota Palembang, yang 

merupakan daerah berisiko tinggi. 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana Hubungan Pengetahuan dan pendidikan dengan sikap dan 

perilaku Perilaku ibu rumah tangga  dalam pencegahan penyakit DBD pada anak di 

wilayah kerja Puskesmas Sekip Kota Palembang. 
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1.3 Tujuan Pelaksanaan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan pengetahuan dan pendidikan dengan sikap dan 

perilaku ibu rumah tangga  dalam pencegahan penyakit DBD pada anak di wilayah 

kerja Puskesmas Sekip Kota Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan ibu rumah tangga tentang pencegahan 

DBD pada anak. 

2. Mengidentifikasi tingkat pendidikan ibu rumah tangga tentang pencegahan 

DBD pada anak. 

3. Mengidentifikasi sikap ibu rumah tangga terhadap pencegahan DBD pada 

anak. 

4. Mengidentifikasi perilaku ibu rumah tangga dalam mencegah penyakit DBD 

pada anak. 

5. Mengidentifikasi Hubungan antara Pengetahuan dan sikap ibu rumah tangga  

dalam pencegahan penyakit DBD pada anak 

6. Mengidentifikasi Hubungan antara Pengetahuan dan perilaku ibu rumah 

tangga  dalam pencegahan penyakit DBD pada anak 

7. Mengidentifikasi Hubungan antara Pendidikan dan sikap ibu rumah tangga  

dalam pencegahan penyakit DBD pada anak 

8. Mengidentifikasi Hubungan antara Pendidikan dan perilaku ibu rumah tangga  

dalam pencegahan penyakit DBD pada anak 

1.4 Manfaat Pelaksanaan 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat menambahkan ilmu pengetahuan di bidang 

kesehatan masyarakat. Selain itu, hasil penelitian ini juga dapat menjadi referensi 

bagi peneliti lain yang ingin mengkaji topik serupa. 
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1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Tenaga Kesehatan (Puskesmas): Memberikan informasi yang dapat 

digunakan sebagai dasar dalam merancang program edukasi kesehatan 

kepada ibu rumah tangga untuk meningkatkan pencegahan DBD di 

lingkungan rumah. 

2. Bagi Masyarakat memberikan wawasan dan kesadaran mengenai pentingnya 

pengetahuan, sikap, dan tindakan dalam mencegah penyakit DBD, khususnya 

pada anak-anak. 

3. Bagi Pemerintah Daerah: Sebagai bahan pertimbangan dalam merumuskan 

kebijakan intervensi kesehatan berbasis masyarakat di wilayah endemis 

DBD. 

1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1. 1 Keaslian Pelaksanaan 

No. 
Nama Peneliti 

& Tahun 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 
Hasil 

1 I Gede Willy K. 

Mahardika, 

Made 

Rismawan, I N. 

Adiana (2023) 

Hubungan 

Pengetahuan Ibu 

dengan Perilaku 

Pencegahan 

DBD pada Anak 

Usia Sekolah di 

Desa 

Tegallinggah 

Analitik 

korelatif, 

pendekatan 

cross-sectional, 

uji Spearman 

rho 

Semakin tinggi 

pengetahuan 

ibu, semakin 

baik perilaku 

pencegahan 

DBD pada 

anak usia 

sekolah. 

Diperlukan 

edukasi 

berkelanjutan 

untuk 

penguatan. 

2 Hilda 

Ramadhanti, 

Priyadi, 

Yulianto (2022) 

Pengetahuan, 

Sikap dan 

Tindakan Ibu 

Rumah Tangga 

dalam Upaya 

Pencegahan 

DBD 

Deskriptif, 

pendekatan 

cross-sectional, 

analisis 

univariat dan 

bivariat 

Pengetahuan 

ibu masih perlu 

ditingkatkan, 

tetapi sikap dan 

tindakan 

mayoritas 

responden 

sudah sangat 

baik dalam 

mencegah 

DBD. 

3 Mahmudah, 

Shalsa S. 

Reininda, 

Hubungan 

Pengetahuan 

dan Sikap 

Analitik, 

pendekatan 

cross-sectional, 

Terdapat 

hubungan 

signifikan 
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No. 
Nama Peneliti 

& Tahun 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 
Hasil 
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