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ABSTRAK 

 

 

Rizqy Haj, Muhammad. 2019 Hubungan antara pengendalian vektor dengan 

kejadian  

penyakit dbd (demam berdarah dengue) di kabupaten tuban. Fakultas 

Kedokteran. Universitas Wijaya Kusuma Surabaya. Pembimbing: 

Prof. Dr.  Hj. Rika Subarniati T., dr. 

 

 

 

 

Demam dengue atau demam berdarah dengue disebabkan oleh virus dengue 

yang merupakan famili Flaviviridae yang dibawa dan disebarkan oleh nyamuk jenis 

Aedes (Stegomyia) aegypti atau Aedes (Stegomyia) albopictus. Dalam peraturan 

Kepmenkes No.581 tahun 1992 dikatakan bahwa salah satu upaya pengendalian 

vektor dapat dilakukan melalui surveilans vektor. Dari latar belakang tersebut maka 

peneliti ingin menganalisis lebih lanjut adakah hubungan antara pengendalian vektor 

DBD dengan kejadian penyakit DBD khususnya di Kabupaten Tuban, dikarenakan 

penelitian yang dilakukan oleh peneliti dilakukan di Kabupaten Tuban. 

Dikarenakan penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan 

rancangan cross sectional, maka populasi dalam penelitian ini adalah semua keluarga 

positif DBD yang berada di Kabupaten Tuban dengan jumlah sampel yang diambil 

sebanyak 50 responden. Dan analisis data yang digunakan adalah uji chi-square. Dari 

hasil analisis yang dilakukan oleh peneliti, diketahui adanya hubungan antara 

pengendalian vektor DBD dengan kejadian penyakit DBD di Kabupaten Tuban, hal 

ini dikuatkan p-value saat diuji sebesar 0,004 < 0,05. Dimana masyarakat dengan 

pengendalian vektor yang buruk mempunyai risiko 8,286 kali lebih besar untuk 

mengalami kejadian penyakit DBD daripada responden dengan tingkat pengendalian 

vektor yang baik 

 
Kata kunci : Pengendalian Vektor DBD, Kejadian Penyakit DBD (Demam 

Berdarah Dengue), Kabupaten Tuban 
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ABSTRACT 

 

Rizqy Haj, Muhammad. 2019 Relationship between vector control with event of 

dhf  

disease (dengue hemorrhag fever) in tuban district. Faculty of 

Medicine. Universitas Wijaya Kusuma Surabaya. Supervisor: Prof. Dr.  

Hj. Rika Subarniati T., dr. 

 

 

Dengue fever or dengue fever due to dengue virus which is a family of 

Flaviviridae which is carried and spread by Aedes (Stegomyia) aegypti or Aedes 

(Stegomyia) albopictus mosquitoes. In the Kepmenkes regulation No.581 of 1992, it 

was asked about one of the vector control efforts that could be carried out through 

vector surveillance. From this background, the researchers want to analyze further 

whether there is a relationship between DHF vector control and the incidence of 

dengue disease specifically in Tuban Regency, because research conducted by 

researchers was conducted in Tuban Regency. 

This study was an observational analytic study with a cross sectional design, 

so the research in this study were all positive DHF families in Tuban Regency with a 

total sample of 50 respondents. And the data analysis used is the chi-square test. 

From the results of the analysis carried out by the researchers, it was found that there 

was a relationship between DHF vector control and the incidence of DHF in Tuban 

Regency, this was confirmed by the p-value when announced at 0.004 <0.05. Where 

people with poor control vectors have 8,286 times greater problems with DHF than 

respondents with good levels of vector control 

 

Keywords: DHF Vector Control, Dengue Hemorrhagic Fever, DHF Occurrence, 

Tuban Regency 
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