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RINGKASAN 

 
Penyakit demam berdarah masih menjadi masalah kesehatan serta menjadi ancaman yang 

serius bagi seluruh wilayah di Indonesia. Hal ini dikarenakan penyakit ini selain menimbulkan 

masalah di sektor kesehatan, juga menimbulkan masalah di sektor social dan ekonomi pada 

masyarakat. Kabupaten Tangerang sepanjang tahun 2022 tercatat sebanyak 1.322 kasus 

demam berdarah. Meningkat signifikan bila dibandingkan tahun sebelumnya, yang hanya 

tercatat 224 kasus. Data Puskesmas Kecamatan Kresek pada bulan Agustus 2022 – Desember 

2022, total tercatat sebanyak 9 kasus demam berdarah. Namun pada bulan Januari 2023 sendiri 

sudah terdapat sebanyak 12 kasus demam berdarah. Hasil mini survei yang dilakukan pada 

bulan Februari 2023 pada pengunjung Puskesmas Kresek didapatkan bahwa pengetahuan 

masyarakat mengenai penyaki demam berdarah masih rendah, seperti tidak mengetahui gejala 

dari demam berdarah, cara mencegah timbul penyakit demam berdarah. Dalam melakukan 

pemberantasan penyakit demam berdarah seseorang harus memiliki pengetahuan dasar yang 

cukup mengenai penyakit demam berdarah tersebut, seperti: apa bahayanya, bagaimana cara 

menghindari serta bagaimana cara mengendalikan vector demam berdarah. Melihat hal 

tersebut, maka tim bakti kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara berencana 

akan melakukan kegiatan berupa edukasi kepada masyarakat di wilayah kerja Puskesmas 

Kresek. Hal ini sebagai salah satu upaya dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat 

mengenai penyakit demam berdarah. Maka diharapkan dengan pengetahuan yang 

meningkatkan, masyarakat lebih sadar mengenai penyakit demam berdarah dan dapat 

melakukan tindakan pencegahan timbulnya penyakit demam berdarah tersebut. Sehingga 

kasus kejadian demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Kresek dapat turun. 

 
Kata kunci: pencegahan, sindroma metabolik, edukasi 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Analisa Situasi 

Penyakit demam berdarah masih menjadi masalah kesehatan serta menjadi ancaman yang 

serius bagi seluruh wilayah di Indonesia (Kemenkes RI, 2022). Hal ini dikarenakan penyakit 

ini selain menimbulkan masalah di sektor kesehatan, juga menimbulkan masalah di sektor 

social dan ekonomi pada masyarakat (Kemenkes RI, 2022). Memasuki peralihan musim dari 

musim kemarau ke musim hujan, kejadian penyakit infeksi dengue / demam berdarah dengue 

selalu mengalami peningkatan kasus (Biro Komunikasi & Pelayanan Publik Kemenkes RI, 

2022). 

 
Berdasarkan data dari Direktorat Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular (P2PM), 

dari Januari 2022 hingga September 2022 didapatkan sebanyak 87.501 jumlah kasus 

kumulatif demam berdarah dengue, dengan incidence rate sebesar 31,38/100.00 dan case 

fatality rate sebesar 0,93% (Biro Komunikasi & Pelayanan Publik Kemenkes RI, 2022). 

Kabupaten Tangerang sendiri sepanjang tahun 2022 tercatat sebanyak 1.322 kasus demam 

berdarah. Hal ini terdapat peningkatan yang signifikan dibandingkan tahun sebelumnya, yang 

hanya tercatat 224 kasus. Berdasarkan data dari Puskesmas Kecamatan Kresek pada bulan 

Agustus 2022 – Desember 2022, total tercata sebanyak 9 kasus demam berdarah. Namun pada 

bulan Januari 2023 sendiri sudah terdapat sebanyak 12 kasus demam berdarah. Hal ini 

menandakan sudah mulai adanya peningkatan kejadian penyakit demam berdarah. 

 
Berdasarkan mini survei yang dilakukan pada bulan Februari 2023 pada pengunjung 

Puskesmas Kresek didapatkan bahwa pengetahuan masyarakat mengenai penyaki demam 

berdarah masih rendah, seperti tidak mengetahui gejala dari demam berdarah, cara mencegah 

timbul penyakit demam berdarah. Dalam melakukan pemberantasan penyakit demam 

berdarah seseorang harus memiliki pengetahuan dasar yang cukup mengenai penyakit demam 

berdarah tersebut, seperti: apa bahayanya, bagaimana cara menghindari serta bagaimana cara 

mengendalikan vector demam berdarah (Hendri et al, 2020). 

 
Melihat hal tersebut, maka tim bakti kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas 

Tarumanagara berencana akan melakukan kegiatan berupa edukasi kepada masyarakat di 

wilayah kerja Puskesmas Kresek. Hal ini sebagai salah satu upaya dalam meningkatkan 
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pengetahuan masyarakat mengenai penyakit demam berdarah. Maka diharapkan dengan 

pengetahuan yang meningkatkan, masyarakat lebih sadar mengenai penyakit demam berdarah 

dan dapat melakukan tindakan pencegahan timbulnya penyakit demam berdarah tersebut. 

Sehingga kasus kejadian demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Kresek dapat turun. 

 
1.2. Permasalahan Mitra 

Dengan adanya peralihan musim dari musim kemarau ke musim hujan, berbagai masalah 

kesehatan dapat muncul di masyarakat. Salah satu penyakit yang sering muncul adalah 

penyakit demam berdarah. Hingga saat ini, setiap terjadi peralihan musim, kasus kejadian 

demam berdarah selalu mengalami peningkatan. Begitu juga dengan Puskesmas Kresek yang 

mengalami peningkatan angka kejadian penyakit demam berdarah. Hasil survei yang 

dilakukan juga menunjukkan bahwa pengetahuan masyarakat mengenai penyakit demam 

berdarah masih kurang. Melihat hal tersebut tim bakti kesehatan Fakultas Kedokteran 

Universitas Tarumanagara melakukan kerja sama dengan Puskesmas Kresek untuk 

melakukan kegiatan bakti keshetan berupa edukasi kepada masyarakat mengenai penyakit 

demam berdarah ini. Tujuan dari kegiatan ini adalah meningkatkan pengetahuan masyarakata 

mengenai demam berdarah sebagai salah satu upaya dalam menurunkan angka kejadian 

penyakit demam berdarah. 
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BAB 2 

SOLUSI PERMASALAHAN DAN LUARAN 

 
 

2.1. Solusi Permasalahan 

Dalam upaya mencegah timbulnya penyakit demam berdarah, salah satu upaya yang dapat 

dilakukan adalah memberikan edukasi kepada masyarakat terkait pencegahan akan penyakit 

ini. Pencegahan adalah tindakan yang lebih baik bila dibandingkan dengan mengobati, maka 

dengan itu edukasi kesehatan merupakan upaya promosi untuk mencegah meningkatnya kasus 

penyakit demam berdarah. Pengukuran dampak edukasi dilakukan secara kualitatif yaitu 

apabila pertanyaan yang diberikan dapat dijawab dengan benar oleh peserta edukasi, serta hasil 

pretest dan postest yang dikerjakan menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang 

berarti penyampain materi yang diberikan dapat diterima baik oleh peserta. Evaluasi secara 

kualitatif diakhir edukasi berupapertanyaan langsung yang disampaikan secara lisan kepada 

peserta. 

 
Sasaran kegiatan edukasi mengenai penyakit demam berdarah adalah seluruh warga di desa 

Kresek yang berada di wilayah kerja Puskesmas Kresek. Hal ini dikarenakan ditemukan jumlah 

kasus demam berdarah yang paling banyak bila dibandingkan dengan desa lain. 

 
2.2. Luaran 

Tabel 1. Luaran Kegiatan 
 

No. Jenis Luaran Keterangan 

Luaran Wajib 

1 Publikasi ilmiah pada jurnal ber ISSN atau Minimal draft 

2 Prosiding dalam Temu ilmiah Minimal draft 

Luaran Tambahan (boleh ada) 

3 Hak Kekayaan Intelektual (HKI) Minimal bukti pengajuan HKI 
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BAB 3 

METODE PELAKSANAAN 

 
 

3.1. Langkah – Langkah / Tahapan Pelaksanaan 

Tahapan Kegiatan pada kegiatan edukasi upaya penurunan kasus demam berdarah adalah : 

1. Kegiatan persiapan meliputi: penentuan topik tentang edukasi kesehatan berdasarkan 

masalah dan permintaan dari masyarakat, penentuan tim, pembuatan proposal hingga 

penyampaikan rencana kepada mitra terkait sasaran edukasi kesehatan, materi serta metode 

pelaksanaan edukasi kesehatan. Tim pengabdian melakukan koordinasi dengan kader yang 

merupakan mitra pada kegiatan edukasi kesehatan. 

2. Pelaksanaan edukasi kesehatan dibagi menjadi 2 bagian, yaitu bagian persiapan 

pelaksanaan kegiatan dan kegiatan edukasi kesehatan. Menjelang acara kegiatan maka 

tim pengabdian secara internal melakukan rapat membahas persiapan materi, kuesioner 

yang dibagikan sebelum dan sesudah penyampaian materi upaya penurunan kasus demam 

berdarah. 

3. Kegiatan edukasi kesehatan dimulai dengan pretest untuk mendapatkan tingkat 

pengetahuan awal peserta edukasi upaya penurunan kasus demam berdarah. Kegiatan 

edukasi dilanjutkan pemaparan materi oleh tim bakti kesehatan FK UNTAR, setelah 

penyampaian materi maka kegiatan dilanjutkan tanya jawab interaktif serta posttes. Posttes 

dilakukan untuk mengukur tingkat pengetahuan peserta edukasi kesehatan setelah 

mengikuti kegiatan edukasi. 

 
3.2. Partisipasi Mitra 

Mitra edukasi diikutsertakan pada persiapan, sosialisasi serta pelaksanaan kegiatan, 

sehingga kegiatan edukasi dapat berlangsung berkelanjutan dan berkesinambungan dan 

menilai apakah kegiatan edukasi ini memberikan manfaat bagi mitra. Target kegiatan jangka 

pendek terjadi peningkatan wawasan serta kesadaran peserta edukasi tentang upaya 

penurunan kasus demam berdarah. Manfaat kegiatan adalah peserta edukasi mengetahui cara 

pencegahan penyakit demam berdarah dan menerapkan dalam kehidupan sehari-hari. Target 

jangka menengah adalah menurunnya angka kejadian demam berdarah di Desa Kresek. 

Target jangka panjang adalah edukasi kesehatan ini dapat menurunnya angka kejadian 

demam berdarah di wilayah lerka Puskesmas Kresek. 



10 
 

 

3.3. Uraian kepakaran dan tugas masing-masing anggota tim 

Pengusul kegiatan PKM adalah dosen Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara dr. 

Enny Irawaty, M.Pd.Ked dari bagian Fisiologi, dengan kompetensi sebagai dokter 

diharapkan dapat terlaksananya kegiatan ini, sehingga mampu mencapai target yang 

diharapkan. 

Kegiatan bakti kesehatan dibantu mahasiswa untuk membantu sarana dan prasarana 

agar kegiatan ini dapat berlangsung. 

Ketua bertugas: 

1. Mencari Mitra yang bersedia untuk menerima kami dalam melakukan 

pengabdiankepadamasyarakat. 

2. Melakukan survei kepada Mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang 

merekahadapi,terkait dengan bidang kami. 

3. Mencari solusi untuk mengatasi permasalahan Mitra. 

4. Berkomunikasi dengan mitra untuk kelancaran kegiatan pengabdian kepada 

masyarakat. 

5. Mengkoordinir pembuatan proposal yang ditujukan ke LPPM. 

6. Menyerahkan proposal ke LPPM. 

7. Mengkoordinir pembuatan materi yang akan diberikan kepada Mitra. 

8. Mengkoordinir persiapan awal pembekalan kepada Mitra. 

9. Mengkoordinir pembelian perlengkapan yang akan digunakan di lokasi 

Mitramaupun yangakan digunakan dalam pelaporan kegiatan pengabdian 

kepada masyarakat. 

10. Mengkoordinir persiapan akhir pembekalan kepada Mitra. 

11. Mengkoordinir pelaksanaan kegiatan pembekalan di Mitra sesuai dengan jadwal 

kegiatan. 

12. Mengkoordinir pembuatan laporan kemajuan untuk monitoring dan evaluasi. 

 
 

13. Menyerahkan laporan kemajuan ke LPPM sekaligus hadir saat pelaksanaan 

monitoring dan evaluasi. 

14. Mengkoordinir pembuatan modul, laporan akhir, dan laporan pertanggungjawaban 

keuangan. 

15. Menyerahkan laporan akhir untuk ditandatangani oleh Dekan Fakultas Kedokteran 
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Universitas Tarumanagara. 

16. Menyerahkan laporan akhir, laporan pertanggungjawaban keuangan, modul, 

logbook, maupun CD yang berisi laporan kegiatan dan laporan pertanggungjawaban 

keuangan ke LPPM. 

17. Mengkoordinir pembuatan paper, yang akan diseminarkan di Serina ataupun 

forumlainnya,dan poster untuk Research Week. 

 
 

Anggota bertugas: 

1. Melakukan survei kepada mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang 

merekahadapi, terkait dengan bidang kami. 

2. Membantu ketua untuk membuat materi pembekalan. 

3. Memperbanyak materi pembekalan yang akan diberikan kepada Mitra. 

4. Bersama dengan ketua memberikan pembekalan kepada Mitra. 

5. Bersama dengan ketua membuat laporan kemajuan dan hadir 

saatpelaksanaanmonitoringdan evaluasi. 

6. Bersama dengan ketua membuat modul, laporan akhir, dan paper 

7. Bersama ketua membantu mendokumentasikan pelaksanaan pembekalan 

kepadaMitra. 
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BAB 4 

LUARAN DAN TARGET CAPAIAN 

 
 

4.1. Kegiatan Panitia Bakti Kesehatan 

1. Susunan Acara Kegiatan 

Jadwal kegiatan bakti kesehatan mengenai penyakit demam berdarah sebagai berikut: 

Tabel 2. Jadwal kegiatan bakti kesehatan 
 

Waktu Kegiatan 

09.00 – 09.15 Persiapan 

09.15 – 09.30 Pre Tes 

09.30 – 10.15 Penyuluhan 

10.15 – 10.45 Tanya Jawab 

10.45 – 11.00 Pos Tes 

 
2. Skema Alur Pelaksanaan 

Dokter muda yang sedang bertugas di Puskesmas Kresek mendapatkan data bahwa kasus 

kejadian penyakit demam berdarh sedang tinggi. Tim bakti kesehatan kemudian melakukan 

diskusi dengan dokter muda yang sedang bertugas untuk dapat bekerja sama dengan pihak 

Puskeksmas untuk melakukan suatu kegiatan bakti kesehatan. Setelah mendapatkan 

kesepakatan, tim bakti kesehatan mulai menyusun proposal kegiatan dan mengajukan proposal 

kegiatan tersebut ke Lembaga Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat (LPPM) 

Universitas Tarumanagara untuk mendapatkan pendanaan berupa hibah internal. Setelah itu 

mulai melakukan persiapan untuk pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan yang telah 

direncanakan. 

 
4.2. Luaran dan Target Pencapaian 

1. Mekanisme Pendaftaran Kegiatan Bakes 

Tim berkoordinasi dengan dokter muda untuk menginformasikan kepada calon peserta yang 

akan mengikuti kegiatan edukasi ini. Dokter muda dengan bantuan dari pihak Puskesmas dan 

kader di Desa Kresek telah menginformasikan kepada warga untuk dapat mengikuti kegiatan 

edukasi yang telah direncanakan. 
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2. Rangkaian Pelaksanaan Kegiatan 

Rangkaian pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan dibagi menjadi 2 bagian, yaitu bagian 

persiapan pelaksanaan kegiatan dan hasil kegiatan bakti kesehatan. Keterangan lebih lanjut 

mengenai persiapan dan hasil kegiatan dapat dilihat pada keterangan di bawah ini. 

A. Persiapan Pelaksanaan Kegiatan 

Rapat persiapan dilakukan sebanyak 1 kali, dimana pada rapat tersebut tim melakukan 

persiapan segala sarana dan prasarana yang dibutuhkan pada saata kegiatan. 

 
B. Hasil Pelaksanaan Kegiatan 

Kegiatan edukasi mengenai penyakit demam berdarah dilaksanakan pada hari Jumat, 03 Maret 

2023 di Balai Desa Kresek. Kegiatan dihadiri oleh 30 orang warga Desa Kresek yang telah 

diinformasikan sebelumnya. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan warga 

Desa Kresek mengenai penyakit demam berdarah serta pencegahannya, sehingga dapat 

mencegah peningkatan jumlah kasus demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Kresek. 

 
Kegiatan edukasi diawali dengan berkumpulnya peserta di lokasi penyuluhan dan salam 

pembuka serta perkenalan diri dari tim bakti kesehatan serta dokter muda dari Universitas 

Tarumanagara. Selanjutnya, dilakukan pembagian kuesioner pre-test mengenai demam 

berdarah dan pencegahan 3M Plus yang dimaksudkan untuk mengetahui tingkat pengetahuan 

peserta yang hadir. Setelah itu, dilakukan penyampaian materi serta pembagian leaflet kepada 

peserta. Materi edukasi meliputi definisi, penyebab, faktor risiko, gejala, penanganan penyakit 

demam berdarah serta tindakan pencegahn berupa kegiatan 3M Plus. Selanjutnya diputarkan 

juga video pembuatan ovitrap sebagai perangkap nyamuk alami. Setelah materi penyuluhan 

disampaikan, dilanjutkan dengan sesi tanya jawab, pembagian dan pengisian kuesioner post- 

test untuk mengetahui pemahaman peserta terkait materi yang diberikan serta apakah terdapat 

peningkatan pengetahuan masyarakat setelah diberikan penyuluhan. 

 
Rerata usia peserta warga Desa Kresek yang mengikuti kegiatan bakti kesehatan ini adalah 

46,20 tahun dengan rentang usia antara 30 hingga 75 tahun. Pendidikan peserta kebanyakan 

adalah berpendidikan SD dan SMA/SMK yaitu sebesar 33,3%. Hasil yang berbeda bila 

dibandingkan dengan kegiatan dari Syarif dkk di Desa Maen, Kecamatan Likupang, Kabupaten 

Minahasa Utara pada tahun 2013, dimana pendidikan terbanyak adalah SD yaitu sebesar 47,8% 

(Syarif dkk, 2013) 
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Rerata nilai pretes peserta pada kegiatan edukasi ini adalah 49,67 dan rerata nila postes peserta 

adalah 73,00. Hal ini menunjukkan adanya peningkatan sebesar 23,33 (47%) poin dari hasil 

pretes dibandingkan dengan hasil postes. Hasil yang disama juga didapatkan pada kegiatan 

Syarif dkk, yaitu nilai keseluruhan pengetahuan dari responden adalah 72,2% (Syarif dkk, 

2013). Menurut Arikunto, seperti yang dikutip oleh Wawan dan Dewi, pengetahuan seseorang 

dapat diinterpretasikan dengan skala kualitatif, yaitu: pengetahuan baik, bila hasil yang 

didapatkan antara 76%-100%; pengetahuan cukup, bila didapatkan antara 56%-75%; dan 

pengetahuan kurang, bila hasil < 56% (Wawan dan Dewi, 2016). Sehingga dari hasil 

keseluruhan yang didapatkan dari kegiatan ini, pengetahuan peserta dapat dikategorikan 

dengan pengetahuan yang cukup. Sedangkan hasil yang tidak berbeda jauh bila dibandingkan 

dengan kegiatan dari Itsna dkk di Desa Karangmalang Kedungbanteng, dimana didapatkan 

kemapuan peserta menguasai materi adalah 70% (Itsna dkk, 2020). Hal ini dikarenakan peserta 

yang menjadi sasaran antara kegiatan ini dengan kegiatan Istna dkk berbeda. Kegiatan ini 

sasarannya adalah masyarakat umum, sedangkan pada kegiatan Itsna dkk, sasarannya adalah 

kader kesehatan (Itsna dkk, 2020). Data selengkapnya dapat dilihat pada tabel 3. 

 
Tabel 3. Hasil kegiatan bakti kesehatan penyakit demam berdarah 

 

Variabel Proporsi 

N= 34 

Rata-rata Median 

(min – maks) 

Usia (tahun)  46,20 45 
(30 -75) 

Pendidikan 

Tidak sekolah 

SD 

SMP/Sederajat 

SMA/SMK/Sederajat 

 
2 (6,7) 

10 (33,3) 

8 (26,7) 

10 (33.3) 

  

Hasil Pretes 
 

49,67 
 

Hasil Postes  73,00  
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BAB 5 

KESEIMPULAN DAN SARAN 

 
5.1. Kesimpulan 

Kegiatan bakti kesehatan ini telah mampu meningkatkan pengetahuan peserta mengenai 

penyakit demam berdarah dengan adanya peningkatkan nilai pretes ke postes sebesar 23,33 

(47%) poin. Peningkatan pengetahuan ini diharapkan mampu juga meningkatkan kewaspadaan 

masyarakt mengenai penyakit demam berdarah, sehingga mampu mencegah masyarakat di 

wilayah kerja Puskesmas Kresek untuk terkena penyakit demam berdarah. Serta dapat 

menurunkan angka kejadian penyakit demam berdarah di wilayah kerja Pusksemas Kresek. 

 
5.2 Saran 

1. Menindak lanjuti hasil laporan kegiatan bakti kesehatan sehingga dapat melakukan kegiatan 

pengabdian berkelanjutan serta membuat rancangan strategi bakti kesehatan selanjutnya. 

2. Kegiatan bakti kesehatan dilakukan secara multidisplin dengan menjalin kerjasama dengan 

berbagai disiplin ilmu baik di dalam fakultas kedokteran maupun dengan fakultas lain 

masyarakat setempat untuk menyelesaikan permasalahan yang ada.. 
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ABSTRAK 

 
Data Direktorat Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular, dari Januari 2022 hingga September 2022 didapatkan 

sebanyak 87.501 jumlah kasus kumulatif demam berdarah dengue, dengan incidence rate sebesar 31,38/100.00 dan 

case fatality rate sebesar 0,93%. Kabupaten Tangerang sepanjang tahun 2022 tercatat sebanyak 1.322 kasus demam 

berdarah, meningkat signifikan dibandingkan tahun sebelumnya, yang hanya tercatat 224 kasus. Data Puskesmas 

Kresek bulan Agustus–Desember 2022, total tercatat 9 kasus, namun bulan Januari 2023 sudah terdapat sebanyak 12 

kasus demam berdarah. Hal ini menandakan sudah mulai adanya peningkatan kejadian penyakit demam berdarah. 

Berdasarkan mini survei pada bulan Februari 2023 pada pengunjung Puskesmas Kresek didapatkan pengetahuan 

masyarakat mengenai penyakit demam berdarah masih rendah. Hal ini membuat tim bakti kesehatan Fakultas 

Kedokteran Universitas Tarumanagara melakukan edukasi kepada masyarakat mengenai penyakit demam berdarah, 

sebagai upaya meningkatkan pengetahuan sehingga dapat melakukan tindakan pencegahan dan menurunkan jumlah 

kasus demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Kresek. Metode yang digunakan dalam kegiatan ini adalah 

penyuluhan dan peningkatan pengetahuan yang dinilai dengan membandingkan hasil pre-test dan post-test. Total 

sebanyak 34 orang mengikuti kegiatan ini dan didapatkan adanya peningkatan pengetahuan sebesar 47% dari hasil pre- 

test dibandingkan dengan post-test. Kegiatan bakti kesehatan ini telah mampu meningkatkan pengetahuan peserta 

mengenai penyakit demam berdarah. Peningkatan pengetahuan ini diharapkan mampu meningkatkan kewaspadaan 

masyarakat mengenai penyakit demam berdarah, sehingga mampu mencegah untuk terkena penyakit tersebut. Selain 

itu, dapat menurunkan angka kejadian penyakit demam berdarah di wilayah kerja Pusksemas Kresek. 

 

Kata kunci: pengetahuan, demam berdarah, penyuluhan 

 
 

ABSTRACT 

 

According to data from the Directorate of Prevention and Control of Infectious Diseases, from January to September 

2022, there were 87,501 cumulative cases of dengue hemorrhagic fever, with an incidence rate of 31.38/100.00 and a 

case fatality rate of 0.93%. The Tangerang area recorded 1,322 cases of dengue fever throughout 2022, a significant 

increase compared to the previous year, which only recorded 224 cases. Data from Puskesmas Kresek for August– 

December 2022 recorded 9 cases, but in January 2023, there were already 12 cases of dengue fever. This indicates an 

increase in the incidence of dengue fever. Based on a mini-survey of visitors to Puskesmas Kresek in February 2023, 

it was found that knowledge about dengue fever was still low. This prompted the Faculty of Medicine of Tarumanagara 

University’s health service team to educate the public about dengue fever to increase their knowledge so that they can 

take preventive action and reduce the number of dengue fever cases in the working area of Puskesmas Kresek. The 

method used in this activity was health education and increasing knowledge, which was assessed by comparing the 

results of the pre-and post-tests. A total of 34 people participated in this activity, and it was found that there was a 

47% increase in knowledge based on the results of the pre-test compared to the post-test. This health service activity 

has been able to increase participants' knowledge of dengue fever. This increase in knowledge is expected to increase 

public awareness of dengue fever and prevent the disease. In addition, it can reduce the incidence of dengue fever in 

the work area of Puskesmas Kresek. 

 

Keywords: knowledge, dengue fever, health education 
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I. PENDAHULUAN 

Penyakit demam berdarah masih menjadi masalah kesehatan serta menjadi ancaman yang serius 

bagi seluruh wilayah di Indonesia (Kemenkes RI, 2022). Hal ini dikarenakan penyakit ini selain 

menimbulkan masalah di sektor kesehatan, juga menimbulkan masalah di sektor sosial dan 

ekonomi pada masyarakat (Kemenkes RI, 2022). Memasuki peralihan musim dari musim kemarau 

ke musim hujan, kejadian penyakit infeksi dengue/demam berdarah dengue selalu mengalami 

peningkatan kasus (Biro Komunikasi & Pelayanan Publik Kemenkes RI, 2022). 

 

Berdasarkan data dari Direktorat Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular (P2PM), dari 

Januari 2022 hingga September 2022 didapatkan sebanyak 87.501 jumlah kasus kumulatif demam 

berdarah dengue, dengan incidence rate sebesar 31,38/100.00 dan case fatality rate sebesar 0,93% 

(Biro Komunikasi & Pelayanan Publik Kemenkes RI, 2022). Kabupaten Tangerang sendiri 

sepanjang tahun 2022 tercatat sebanyak 1.322 kasus demam berdarah. Hal ini terdapat 

peningkatan yang signifikan dibandingkan tahun sebelumnya, yang hanya tercatat 224 kasus. 

Berdasarkan data dari Puskesmas Kecamatan Kresek pada bulan Agustus 2022 – Desember 2022, 

total tercatat sebanyak 9 kasus demam berdarah. Namun pada bulan Januari 2023 sendiri sudah 

terdapat sebanyak 12 kasus demam berdarah. Hal ini menandakan sudah mulai adanya 

peningkatan kejadian penyakit demam berdarah. 

 

Berdasarkan mini survei yang dilakukan pada bulan Februari 2023 pada pengunjung Puskesmas 

Kresek didapatkan bahwa pengetahuan masyarakat mengenai penyakit demam berdarah masih 

rendah, seperti tidak mengetahui gejala dari demam berdarah, cara mencegah timbul penyakit 

demam berdarah. Dalam melakukan pemberantasan penyakit demam berdarah, seseorang harus 

memiliki pengetahuan dasar yang cukup mengenai penyakit demam berdarah tersebut, seperti: apa 

bahayanya, bagaimana cara menghindari serta bagaimana cara mengendalikan vektor demam 

berdarah (Hendri et al, 2020). 

 

Melihat hal tersebut, maka tim bakti kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara 

berencana akan melakukan kegiatan berupa edukasi kepada masyarakat di wilayah kerja 

Puskesmas Kresek. Hal ini sebagai salah satu upaya dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat 

mengenai penyakit demam berdarah. Maka diharapkan dengan pengetahuan yang meningkat, 

masyarakat lebih sadar mengenai penyakit demam berdarah dan dapat melakukan tindakan 

pencegahan timbulnya penyakit demam berdarah tersebut. Dengan demikian, kasus kejadian 

demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Kresek dapat turun. 

 

II. METODE PELAKSANAAN PKM 

Metode yang digunakan dalam kegiatan bakti kesehatan kali ini adalah memberikan edukasi kepada 

warga mengenai penyakit demam berdarah melalui penyuluhan. Pengukuran dampak edukasi 

dilakukan secara kualitatif yaitu apabila pertanyaan yang diberikan dapat dijawab dengan benar 

oleh peserta edukasi, serta hasil pre-test dan post-test yang dikerjakan menunjukkan adanya 

peningkatan pengetahuan yang berarti penyampain materi yang diberikan dapat diterima baik oleh 

peserta. Evaluasi secara kualitatif di akhir edukasi berupapertanyaan langsung yang disampaikan 

secara lisan kepada peserta. Sasaran kegiatan edukasi mengenai penyakit demam berdarah adalah 

seluruh warga di desa Kresek yang berada di wilayah kerja Puskesmas Kresek. Hal ini dikarenakan 

ditemukan jumlah kasus demam berdarah yang paling banyak bila dibandingkan dengan desa lain. 

Pertanyaan pretes dan postes terkait penilaian pengetahuan mengenai deman berdarah meliputi: 

apakah itu demam berdarah, penyebab dan vektor demam berdarah, gejala, hingga pencegahan 

demam berdarah. 

III. HASIL dan PEMBAHASAN 

Kegiatan edukasi mengenai penyakit demam berdarah dilaksanakan pada hari Jumat, 03 Maret 

2023 di Balai Desa Kresek. Kegiatan dihadiri oleh 30 orang warga Desa Kresek yang telah 

diinformasikan sebelumnya. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan warga Desa 
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Kresek mengenai penyakit demam berdarah serta pencegahannya, sehingga dapat mencegah 

peningkatan jumlah kasus demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Kresek. 

 

Kegiatan edukasi diawali dengan berkumpulnya peserta di lokasi penyuluhan dan salam pembuka 

serta perkenalan diri dari tim bakti kesehatan serta dokter muda dari Universitas Tarumanagara. 

Selanjutnya, dilakukan pembagian kuesioner pre-test mengenai demam berdarah dan pencegahan 

3M Plus yang dimaksudkan untuk mengetahui tingkat pengetahuan peserta yang hadir. Setelah itu, 

dilakukan penyampaian materi serta pembagian leaflet kepada peserta. Materi edukasi meliputi 

definisi, penyebab, faktor risiko, gejala, penanganan penyakit demam berdarah serta tindakan 

pencegahn berupa kegiatan 3M Plus. Selanjutnya diputarkan juga video pembuatan ovitrap sebagai 

perangkap nyamuk alami. Setelah materi penyuluhan disampaikan, dilanjutkan dengan sesi tanya 

jawab, pembagian dan pengisian kuesioner post-test untuk mengetahui pemahaman peserta terkait 

materi yang diberikan serta apakah terdapat peningkatan pengetahuan masyarakat setelah diberikan 

penyuluhan. 
 

Gambar 1. Kegiatan Edukasi 

 

Rerata usia peserta warga Desa Kresek yang mengikuti kegiatan bakti kesehatan ini adalah 46,20 

tahun dengan rentang usia antara 30 hingga 75 tahun. Pendidikan peserta kebanyakan adalah 

berpendidikan SD dan SMA/SMK yaitu sebesar 33,3%. Hasil yang berbeda bila dibandingkan 

dengan kegiatan dari Syarif dkk di Desa Maen, Kecamatan Likupang, Kabupaten Minahasa Utara 

pada tahun 2013, dimana pendidikan terbanyak adalah SD yaitu sebesar 47,8% (Syarif dkk, 2013). 

 

Rerata nilai pre-test peserta pada kegiatan edukasi ini adalah 49,67 dan rerata nila post-test peserta 

adalah 73,00. Hal ini menunjukkan adanya peningkatan sebesar 23,33 (47%) poin dari hasil pre- 

test dibandingkan dengan hasil post-test. Hasil yang sama juga didapatkan pada kegiatan Syarif 

dkk, yaitu nilai keseluruhan pengetahuan dari responden adalah 72,2% (Syarif dkk, 2013). Menurut 

Arikunto, seperti yang dikutip oleh Wawan dan Dewi, pengetahuan seseorang dapat 

diinterpretasikan dengan skala kualitatif, yaitu: pengetahuan baik, bila hasil yang didapatkan antara 

76%-100%; pengetahuan cukup, bila didapatkan antara 56%-75%; dan pengetahuan kurang, bila 

hasil < 56% (Wawan dan Dewi, 2016). Sehingga dari hasil keseluruhan yang didapatkan dari 

kegiatan ini, pengetahuan peserta dapat dikategorikan dengan pengetahuan yang cukup, sedangkan 

hasil yang tidak berbeda jauh bila dibandingkan dengan kegiatan dari Itsna dkk di Desa 

Karangmalang Kedungbanteng, dimana didapatkan kemapuan peserta menguasai materi adalah 

70% (Itsna dkk, 2020). Hal ini dikarenakan peserta yang menjadi sasaran antara kegiatan ini dengan 

kegiatan Istna dkk berbeda. Kegiatan ini sasarannya adalah masyarakat umum, sedangkan pada 
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kegiatan Itsna dkk, sasarannya adalah kader kesehatan (Itsna dkk, 2020). Data selengkapnya dapat 

dilihat pada tabel 1. 

 
Tabel 1. Hasil kegiatan bakti kesehatan penyakit demam berdarah 

 

Variabel Proporsi 

N= 34 

Mean, SD Median 

(min – maks) 

Usia (tahun)  46,20 45 
(30 -75) 

Pendidikan 

Tidak sekolah 

SD 

SMP/Sederajat 

SMA/SMK/Sederajat 

 
2 (6,7) 

10 (33,3) 

8 (26,7) 

10 (33.3) 

  

Hasil Pre-test 
 

49,67, 24,42 60 

(0 – 80) 

Hasil Post-test 
 

73,00, 32,18 90 
(0 – 100) 

IV. KESIMPULAN 

Kegiatan bakti kesehatan ini telah mampu meningkatkan pengetahuan peserta mengenai penyakit 

demam berdarah dengan adanya peningkatkan nilai pre-test ke post-test sebesar 23,33 (47%) poin. 

Peningkatan pengetahuan ini diharapkan mampu juga meningkatkan kewaspadaan masyarakt 

mengenai penyakit demam berdarah, sehingga mampu mencegah masyarakat di wilayah kerja 

Puskesmas Kresek untuk terkena penyakit demam berdarah serta dapat menurunkan angka kejadian 

penyakit demam berdarah di wilayah kerja Pusksemas Kresek. 
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