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ABSTRAK 

 

Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan masalah kesehatan masyarakat, 

terutama yang tinggal di wilayah endemik. Keberhasilan pengendalian DBD 

bergantung pada keterlibatan masyarakat melalui perilaku pencegahan yang 

dipengaruhi oleh banyak hal, salah satunya adalah sikap terhadap penyakit 

tersebut. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan antara sikap dengan 

perilaku pencegahan DBD pada masyarakat yang tinggal di wilayah endemik. 

Penelitian deskriptif analitik cross-sectional ini melibatkan  500 responden yang 

direkrut dengan teknik purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan 

menggunakan kuesioner sikap dan perilaku pencegahan DBD. Data penelitian 

dianalisis menggunakan uji chi-square. Pelaksanaan penelitian telah mendapatkan 

persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) Nomor: 4010-

KEPK. Temuan penelitian menunjukkan bahwa masyarakat dengan sikap 

mendukung lebih banyak menunjukkan perilaku pencegahan DBD yang positif 

(35,2%) dibandingkan dengan masyarakat dengan sikap tidak mendukung 

(21,8%). Masyarakat dengan sikap tidak mendukung memiliki peluang lebih besar 

untuk memiliki perilaku pencegahan DBD yang berisiko dibandingkan dengan 

yang memiliki sikap mendukung. Terdapat hubungan yang signifikan antara sikap 

dengan perilaku pencegahan DBD pada masyarakat yang tinggal di wilayah 

endemik (p = 0,001, OR = 1,892; 95% CI: 1,321-2,709). Sikap merupakan salah 

satu faktor penting yang berhubungan dengan perilaku. Intervensi pengendalian 

DBD perlu memperkuat pembentukan sikap terhadap pencegahan DBD, 

pemberdayaan masyarakat, dan intervensi berbasis perilaku supaya pencegahan 

DBD dapat diterapkan secara konsisten dan berkelanjutan. 

 

Kata kunci: Demam berdarah dengue, perilaku pencegahan, sikap masyarakat, 

wilayah endemik 
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PENDAHULUAN 

Demam Berdarah Dengue 

(DBD) adalah penyakit menular yang 

disebabkan oleh vektor dan paling 

umum dijumpai serta merupakan 

masalah kesehatan serius pada 

masyarakat di seluruh dunia (Salehi 

et al., 2025; Xu et al., 2020). DBD 

telah memengaruhi kesehatan 

masyarakat di 128 negara, baik 

negara tropis maupun subtropis 

(Bhatt et al., 2013). DBD ditemukan 

relatif tinggi di Asia Tenggara dan 

telah dinyatakan endemik, termasuk 

di Indonesia (Nugraheni et al., 2026). 

Setiap tahunnya, sekitar 390 juta 

kasus DBD dilaporkan, dengan 96 

juta di antaranya menunjukkan gejala 

klinis (World Health Organization 

(WHO), 2025). Laporan kasus DBD 

di Asia Tenggara yang menyebabkan 

kematian berkisar 3-10% (Wang et 

al., 2025; Yeh et al., 2019). 

Prevalensi DBD di Indonesia 

meningkat hampir 100% dalam 

kurun waktu 1 tahun (2021-2022) 

dari 73.518 menjadi 143.207 

(Nugraheni et al., 2026). Kasus DBD 

di Kalimantan Timur pada tahun 

2026 (sampai dengan bulan Februari) 

dilaporkan mencapai 600 kasus 

(Prabawati, 2026). Pada tahun 2024 

di Kota Samarinda terdapat 6 oranag 

meninggal akibat DBD, dengan 

status kenaikan kasus yang signifikan 

dari 867 menjadi 1.362 (Tria, 2025). 

Meskipun berbagai strategi 

pengendalian telah diterapkan, 

peningkatan kasus DBD masih terus 

terjadi sehingga menunjukkan bahwa 

pengendalian penyakit belum 

sepenuhnya optimal. 

Hasil penelitian terdahulu 

telah merekomendasikan bahwa 

pengendalian vektor berbasis 

komunitas merupakan langkah taktis 

yang dapat mengurangi 

perkembangbiakan nyamuk Aedes 

aegypti (Ebrahimi et al., 2026; 

Martínez et al., 2023; VonHedemann 

et al., 2017). Langkah tersebut 

merupakan strategi pencegahan dan 

pengendalain DBD yang efektif di 

kalangan masyarakat (Dambach et 

al., 2024; Rotejanaprasert et al., 

2026; Yadav et al., 2025). Strategi 

tersebut menempatkan pengelolaan 

lingkungan dan perubahan perilaku 

sebagai elemen krusial untuk 

keberhasilan pencegahan dan 

pengendalian DBD di wilayah 

endemik (Mahmud et al., 2019, 

2023). Namun, keberhasilan strategi 

tersebut tidak hanya ditentukan oleh 

program kesehatan yang tersedia, 

tetapi juga dipengaruhi oleh sikap 

dan partisipasi masyarakat dalam 

menerapkan tindakan pencegahan 

secara konsisten (Majid et al., 2025). 

Program pengendalian dan 

pencegahan DBD di Indonesia telah 

diwajibkan oleh Kementerian 

Kesehatan di setiap Puskesmas (Fitri 

et al., 2025). Tetapi, jumlah kasus 

yang dilaporkan setiap tahunnya 

terus menerus mengalami 

peningkatkan. Ringkasan dari studi 

terbaru tentang DBD di Indonesia 

menyebutkan bahwa setiap tahunnya 

terdapat ratusan ribu kasus dan pada 

tahun 2024 terdapat sebanyak 

250.000 kasus baru yang 

terkonfirmasi, meningkat 2,2 kali 

lipat dibandingkan tahun 2023 

(Djaafara et al., 2026). Kondisi 

tersebut mengindikasikan bahwa 

pendekatan intervensi teknis tidak 

sepenuhnya berhasil, sehingga perlu 

diperkuat dengan meningkatkan 
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pemahaman terhadap faktor perilaku 

masyarakat sebagai komponen 

penting dalam pencegahan penyakit. 

Sikap masyarakat terhadap 

DBD berperan dalam membentuk 

perilaku pencegahan karena 

mencerminkan risiko, kesadaran, dan 

keyakinan individu terhadap 

tindakan pengendalian penyakit 

(Tomia & Sakriani, 2024). Sehingga 

menjadi salah satu faktor psikososial 

yang paling berperan dalam 

membentuk perilaku pencegahan 

(Ljubicic et al., 2026). Masyarakat 

yang memiliki sikap mendukung 

terhadap pencegahan DBD 

cenderung memiliki kesadaran lebih 

tinggi untuk melakukan praktik 

pengendalian vektor, sementara yang 

sikapnya tidak mendukung dapat 

menjadi hambatan dalam 

implementasi perilaku pencegahan 

meskipun pada dasarnya masyarakat 

telah memperoleh informasi 

mengenai risiko DBD (Albari et al., 

2025; Tomia & Sakriani, 2024). 

Hasil penelitian terdahulu 

menjelaskan bahwa pengetahuan dan 

sikap masyarakat memiliki 

keterkaitan dengan praktik 

pencegahan DBD, namun hal 

tersebut dapat berbeda berdasarkan 

karakteristik sosial, budaya, 

lingkungan, dan tingkat edemisitas 

(Hudayani & Asnel, 2026; Minarti et 

al., 2021; Santosa et al., 2026). Pada 

wilayah endemik DBD, masyarakat 

memiliki tingkat risiko menderita 

penyakit yang lebih tinggi, sehingga 

diperlukan pemahaman mendalam 

tentang bagaimana sikap masyarakat 

terhadap penyakit dan implementasi 

perilaku pencegahannya dalam 

kehidupan sehari-hari. Oleh karena 

itu, penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui ada tidaknya hubungan 

antara sikap dengan perilaku 

pencegahan DBD pada masyarakat 

yang tinggal di wilayah endemik. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian yang dilakukan di 

3 Puskesmas di Kota Samarinda ini 

merupakan penelitian deskriptif 

analitik cross-sectional, dengan 

jumlah populasi DBD sebesar 1.362. 

Besar sampel penelitian sebanyak 

500 responden, direkrut dengan 

teknik purposive sampling untuk 

mewakili populasi yang dimaksud 

dengan kriteria a) individu berusia ≥ 

17 tahun, b) tinggal di area penelitian 

minimal selama 6 bulan, dan c) dapat 

berkomunikasi dengan baik. 

Sementara masyarakat yang 

mengalami masalah komunikasi, 

gangguan kognitif, tidak dapat 

dijumpai ketika pelaksanaan 

penelitian, serta masyarakat yang 

berstatus sebagai tenaga dan/atau 

kader kesehatan dikecualikan dari 

penelitian ini. Adapun pelaksanaan 

penelitian ini dilaksanakan dalam 

kurun waktu bulan Agustus-

Desember 2025. 

Instrumen pengumpulan data 

yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah kuesioner sikap dan perilaku 

pencegahan DBD. Kuesioner sikap 

terdiri dari 14 pertanyaan, sedangkan 

kuesioner perilaku terdiri atas 9 

pertanyaan. Kedua instrumen 

tersebut adalah kuesioner baku yang 

telah dinyatakan valid dan reliabel 

secara statistik dengan nilai 

cronbach’s alpha sebesar 0,815 dan 

0,818 (Anggraini et al., 2023). 

Analisis data penelitian 

dilakukan secara berurutan, termasuk 

analisis univariat dan bivariat. 
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Adapun analisis bivariat dalam 

penelitian ini menggunakan uji chi-

square. Tingkat signifikansi hasil uji 

ditetapkan pada nilai p-value < 0,05. 

Pelaksanaan penelitian ini telah 

mendapatkan persetujuan etik dari 

Komite Etik Penelitian Kesehatan 

(KEPK) Fakultas Keperawatan 

Universitas Airlangga dengan nomor 

sertifikat keterangan lolos kaji etik 

Nomor: 4010-KEPK. 

 

HASIL 

Penelitian ini melibatkan 500 

responden yang berasal dari wilayah 

penelitian. Karakteristik responden 

penelitian meliputi usia, jenis 

kelamin, tingkat pendidikan, riwayat 

keluarga yang pernah mengalami 

DBD, sikap, dan perilaku 

pencegahan DBD. 

 

 
Tabel 1. Karakteristik responden 

Karakteristik n= 500 % 

Usia   

Remaja akhir 52 10,4 

Dewasa awal 137 27,4 

Dewasa akhir 158 31,6 

Lansia awal 100 20,0 

Lansia akhir 41 8,2 

Manula 12 2,4 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 176 35,2 

Perempuan 324 64,8 

Pendidikan   

Tidak sekolah 6 1,2 

SD 80 16,0 

SMP 76 15,2 

SMA 243 48,6 

Perguruan tinggi 95 19,0 

Riwayat keluarga 

DBD 

  

Tidak ada 236 47,2 

Ada 264 52,8 

Sikap   

Mendukung 275 55,0 

Tidak Mendukung 225 45,0 

Perilaku pencegahan   

Karakteristik n= 500 % 

DBD 

Berisiko 215 43,0 

Positif 285 57,0 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa 

mayoritas responden berada pada 

kelompok usia dewasa, baik dewasa 

awal maupun dewasa akhir. 

Sebanyak 158 responden (31,6%) 

berada pada kelompok usia dewasa 

akhir, sedangkan kelompok usia 

dewasa awal sebanyak 137 

responden (27,4%). Berdasarkan 

karakteristik jenis kelamin, mayoritas 

responden adalah perempuan 

sebanyak 324 responden (64,8%). 

Sebagian besar responden penelitian 

memiliki tingkat pendidikan Sekolah 

Menengah Atas (SMA) sebanyak 

243 responden (48,6%). Selain itu, 

mayoritas responden mengaku 

memiliki anggota keluarga dengan 

riwayat DBD sebanyak 264 

responden (52,8%). 

Berkaitan dengan sikap dan 

perilaku pencegahan DBD, mayoritas 

sikap responden adalah mendukung 

sebanyak 275 responden (55,0%), 

sedangkan untuk perilaku 

pencegahan, mayoritas responden 

menunjukkan perilaku pencegahan 

yang positif sebanyak 285 (57,0%). 

Hasil tabulasi silang pada 

penelitian ini (Tabel 2) menunjukkan 

bahwa responden dengan sikap tidak 

mendukung cenderung memiliki 

perilaku pencegahan DBD yang 

berisiko sebanyak 116 responden 

(23,2%). Sementara itu, responden 

yang memiliki sikap mendukung 

juga memiliki perilaku pencegahan 

DBD yang positif sebanyak 176 

responden (35,2%). Analisis chi-

square penelitian menunjukkan nilai 
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signifikansi p-value < 0,05 (p = 

0,001). Artinya, terdapat hubungan 

antara sikap dengan perilaku 

pencegahan DBD pada masyarakat 

yang tinggal di wilayah endemik. 

Nilai odds ratio (OR) menunjukkan 

bahwa responden dengan sikap tidak 

mendukung memiliki peluang 1,892 

kali lebih besar untuk memiliki 

perilaku pencegahan DBD yang 

berisiko dibandingkan dengan yang 

memiliki sikap mendukung, dengan 

kata lain, dapat dijelaskan bahwa 

masyarakat yang memiliki sikap 

mendukung terhadap pencegahan 

DBD memiliki kemungkinan lebih 

besar untuk melakukan perilaku 

pencegahan yang positif 

dibandingkan dengan masyarakat 

dengan sikap tidak mendukung (OR 

= 1,892; 95% CI: 1,321-2,709). 

 

 

Tabel 2. Analisis Hubungan Sikap dengan Perilaku Pencegahan DBD pada Masyarakat yang 

Tinggal di Daerah Endemik (n= 500) 

 

Perilaku Pencegahan DBD Total p-

value 

OR 

(95% CI) Berisiko % Positif % n % 

Sikap         

Mendukung 99 19,8% 176 35,2% 275 55,0% 

0,001 

1,892 

(1,321-

2,709) 

Tidak 

Mendukung 

116 23,2% 109 21,8% 225 45,0% 

Total 215 43,0% 285 57,0% 500 100% 

 

PEMBAHASAN 

Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan antara sikap 

dan perilaku pencegahan DBD pada 

masyarakat yang tinggal di wilayah 

endemik. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sikap 

masyarakat berhubungan dengan 

perilaku pencegahan DBD, di mana 

masyarakat yang memiliki sikap 

mendukung terhadap pencegahan 

DBD lebih banyak menunjukkan 

perilaku pencegahan yang positif 

dibandingkan dengan masyarakat 

dengan sikap yang tidak mendukung. 

Temuan penelitian ini menunjukkan 

bahwa sikap merupakan salah satu 

aspek penting yang berkontribusi 

terhadap terbentuknya perilaku 

pencegahan DBD, sehingga hipotesis 

penelitian yang menyatakan adanya 

hubungan antara sikap dengan 

perilaku pencegahan DBD pada 

masyarakat yang tinggal di wilayah 

endemik dapat diterima. 

Temuan penelitian ini 

mendukung temuan penelitian 

sebelumnya yang menunjukkan 

bahwa sikap merupakan komponen 

penting kaitannya dengan 

pembentukan perilaku kesehatan 

(Ajzen & Timko, 1986; Dewi et al., 

2022; Jingyi & Ali, 2025). Sikap 

yang positif/mendukung dapat 

meningkatkan kesadaran masyarakat 

terhadap risiko penyakit serta 

mendorong tindakan pencegahan, 

seperti pemberantasan sarang 

nyamuk, pengurangan tempat 

perkembangbiakannya, dan 

pengelolaan lingkungan (Hidayat et 

al., 2021; Mangindaan et al., 2018; 

Rivera-lozada et al., 2021). 

Kesamaan temuan tersebut 

memperkuat pemahaman bahwa 

keberhasilan pengendalian DBD 
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tidak hanya bergantung pada 

intervensi teknis, tetapi juga 

dipengaruhi oleh kesiapan 

masyarakat sebagai pelaksana utama 

tindakan pencegahan DBD di 

masyarakat. 

Theory of Planned Behavior 

(TPB) menjelaskan bahwa sikap 

merupakan salah satu faktor yang 

membentuk intensi individu dalam 

melakukan perilaku tertentu, dan 

saling berkesinambungan (Ajzen, 

1991, 2020; Ajzen & Timko, 1986; 

Kushwah, 2025). Artinya, 

masyarakat yang memiliki evaluasi 

positif terhadap suatu tindakan 

kesehatan memiliki kecenderungan 

lebih besar untuk melakukan 

tindakan tersebut. Sehingga apabila 

masyarakat memandang perilaku 

pencegahan DBD sebagai hal penting 

dan bermanfaat dalam mengurangi 

risiko penyakit, maka akan lebih 

terdorong untuk menerapkan 

perilaku pencegahan dan sebaliknya. 

Hasil penelitian juga 

menemukan bahwa tidak seluruh 

masyarakat yang memiliki sikap 

mendukung menunjukkan perilaku 

pencegahan DBD yang positif. 

Kondisi tersebut mengisaratkan 

bahwa sikap bukan merupakan satu-

satunya faktor yang dapat 

menentukan perilaku pencegahan 

DBD. Sikap merupakan salah satu 

faktor yang memengaruhi perilaku 

melalui pembentukan intensi, 

sedangkan perilaku aktual 

dipengaruhi oleh faktor lain seperti 

norma subjektif dan persepsi kontrol 

perilaku (Ajzen, 1991; Kushwah, 

2025). Masyarakat dapat memiliki 

sikap yang mendukung terhadap 

pencegahan DBD, tetapi belum dapat 

melakukan perilaku pencegahan 

yang positif apabila menghadapi 

hambatan tertentu. Perilaku 

masyarakat dalam pencegahan DBD 

dapat dipengaruhi oleh banyak faktor 

seperti kondisi lingkungan tempat 

tinggal, dukungan keluarga, 

pengetahuan, dan ketersediaan 

sumber informasi (Hasnaini et al., 

2025; Maqfirah et al., 2025; Syaputri 

& Marganda, 2025).  

Heterogenitas karakteristik 

responden dalam penelitian ini 

kemungkinan juga berdampak pada 

variasi perilaku pencegahan DBD, 

baik pada masyarakat dengan sikap 

yang mendukung maupun yang tidak 

mendukung. Sayangnya, dalam 

penelitian ini tidak dikaji lebih lanjut. 

Adanya masyarakat dengan sikap 

yang mendukung, tetapi masih 

menunjukkan perilaku pencegahan 

DBD yang berisiko di dalam 

penelitian ini mengindikasikan 

adanya kesenjangan antara aspek 

kognitif, psikologis, dan praktik 

pencegahan di dalam kehidupan 

sehari-hari. Masyarakat mungkin 

telah memahami pentingnya 

pencegahan DBD dan menyetujui 

bahwa pengendalian vektor 

merupakan mitigasi yang diperlukan, 

tetapi pengimplementasian dalam 

kehidupan sehari-hari membutuhkan 

kemampuan, kesempatan, dukungan 

lingkungan, dan konsistensi. Temuan 

penelitian ini memperkuat bahwa 

intervensi pencegahan DBD tidak 

cukup dengan berfokus pada 

perubahan sikap, tetapi juga perlu 

memperkuat faktor pendukung 

lainnya. 

 

KESIMPULAN 

Temuan penelitian menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan antara 
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sikap dan perilaku pencegahan DBD 

pada masyarakat yang tinggal di 

wilayah endemik. Masyarakat 

dengan sikap yang mendukung 

cenderung menunjukkan perilaku 

pencegahan DBD yang positif. 

Tetapi, sikap mendukung yang 

ditunjukkan oleh masyarakat tidak 

sepenuhnya menjadi jaminan 

perilaku pencegahan DBD yang 

positif, terdapat juga perilaku 

pencegahan yang berisiko meski 

kategori sikap di antara masyarakat 

mendukung. Sehingga diperlukan 

penguatan faktor pendukung lain 

seperti pemberdayaan masyarakat, 

dukungan lingkungan, dan intervensi 

berbasis perilaku untuk 

meningkatkan perilaku pencegahan 

DBD. 
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