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ABSTRAK

Demam Berdarah Dengue (DBD) masih menjadi masalah kesehatan masyarakat
yang signifikan di Indonesia. Kasus DBD meningkat signifikan di wilayah kerja
Puskesmas Jati Pulo I, dari 4 kasus (2023) menjadi 14 kasus (2024). Lingkungan
padat penduduk dan kurangnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi
faktor risiko utama. Kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan kader kesehatan di wilayah Puskesmas Jatipulo Il tentang
pencegahan DBD melalui edukasi PHBS serta Pemberantasan Sarang Nyamuk
(PSN). Metode yang digunakan adalah penyuluhan, dengan pendekatan pre-test
dan post-test kepada 20 kader. Terdapat peningkatan pengetahuan kader setelah
dilakukan edukasi. Edukasi tentang DBD secara langsung dapat meningkatkan
pemahaman kader dan diharapkan mampu menurunkan angka kasus DBD.

Kata Kunci: DBD, PHBS, PSN, Kader Kesehatan

ABSTRACT

Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) remains a major public health issue in
Indonesia. The incidence of DHF has significantly increased in the working area
of Puskesmas Jati Pulo Il, from 4 cases (2023) to 14 cases (2024). Densely
populated environments and a lack of Clean and Healthy Behavior (PHBS) are
the main risk factors. This community service program aimed to increase
knowledge of health cadres in the Puskesmas Jatipulo Il area about DHF
prevention through education on Clean and Healthy Living Behavior (PHBS) and
Mosquito Nest Eradication (PSN). The method used was counseling with pre-test
and post-test approaches involving 20 participants. There was a significant
increase in knowledge post-intervention. Direct education on DHF effectively
improved cadre understanding and is expected to reduce DHF incidence.

Keywords: DHF, PHBS, PSN, Health Cadres
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1.

PENDAHULUAN

Demam Berdarah Dengue (DBD) masih menjadi masalah kesehatan
masyarakat utama di Indonesia, dengan angka kejadian yang cenderung
meningkat dan wilayah persebaran yang semakin luas (Pribadi et al., 2022;
Sugianto, 2023; Susianti, 2019). Data Kementerian Kesehatan menunjukkan
Indonesia menempati posisi tertinggi untuk kasus DBD di Asia Tenggara,
bahkan beberapa daerah seperti Lampung dan Kabupaten Badung mencatat
insiden yang melebihi target nasional (Pribadi et al., 2022; Sugianto, 2023)

Upaya pencegahan melalui pemberantasan sarang nyamuk (PSN)
dengan strategi 3M Plus merupakan intervensi utama yang
direkomendasikan untuk menekan penyebaran DBD di masyarakat
(Brahmastha et al., 2023; Kurniawati et al., 2020). Penyuluhan secara
langsung terbukti dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat secara
signifikan terkait pentingnya perilaku pencegahan DBD, termasuk praktik 3M
Plus seperti menguras, menutup, dan mendaur ulang wadah air yang
berpotensi menjadi tempat berkembang biaknya nyamuk Aedes aegypti
(Brahmastha et al., 2023; Kurniawati et al., 2020).

Upaya pengendalian DBD membutuhkan peran aktif dari berbagai
pihak, terutama kader kesehatan dan masyarakat. Menurut Asyfiradayati
(Asyfiradayati et al., 2023), pendampingan dan edukasi kepada kader
kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan dan keterampilan mereka
dalam pengendalian DBD, khususnya dalam mengedukasi masyarakat
tentang perilaku pencegahan seperti pengurasan bak air bersih. Hasil
kegiatan pendampingan menunjukkan adanya peningkatan signifikan
pengetahuan dan keterampilan kader dalam menyampaikan informasi
pencegahan DBD.

Selain itu, penguatan peran kader kesehatan dalam meningkatkan
kewaspadaan dan pengetahuan masyarakat terbukti efektif di berbagai
wilayah, seperti yang dilaporkan di Kota Semarang, di mana peningkatan
pemahaman kader mampu mendorong keterlibatan masyarakat dalam upaya
pencegahan DBD secara kolaboratif (Fatmasari et al., 2023) (Fatmasari,
2023). Kader kesehatan juga berperan sebagai agent of change dalam
mempercepat optimalisasi pelaksanaan PSN 3M Plus di masyarakat,
sebagaimana ditunjukkan melalui kegiatan penyuluhan yang meningkatkan
proporsi kader dengan pengetahuan baik hingga 70% setelah mengikuti
pelatihan (Kurniawati et al., 2020)

Tidak hanya di komunitas, edukasi pencegahan DBD juga penting
diberikan kepada keluarga, terutama keluarga pasien yang pernah terkena
DBD. Edukasi langsung pada keluarga pasien terbukti meningkatkan
komitmen keluarga dalam menerapkan tindakan pencegahan agar kejadian
serupa tidak terulang Kembali (Sembiring, 2023). Ini menunjukkan bahwa
pendekatan edukasi yang menyasar berbagai level masyarakat, mulai dari
komunitas hingga keluarga inti, sangat penting untuk menurunkan risiko DBD
secara menyeluruh.

Penelitian lain menegaskan bahwa pengetahuan dan perilaku
masyarakat menjadi kunci keberhasilan pencegahan DBD. Studi di Kelurahan
Pidada menunjukkan mayoritas warga yang memiliki pengetahuan dan
perilaku baik tentang pencegahan DBD berkontribusi dalam menurunkan
kasus DBD di wilayah tersebut (Pribadi et al., 2022). Hal ini selaras dengan
temuan (Respati et al., 2018) di Kota Bandung, bahwa faktor sanitasi dasar
seperti sistem pembuangan limbah, serta partisipasi masyarakat dalam
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program DBD sangat berpengaruh dalam pengurangan tempat perindukan
nyamuk.

Strategi pencegahan DBD yang efektif perlu melibatkan seluruh
komponen masyarakat, termasuk sekolah, keluarga, dan institusi
pemerintah. Siahaan et al (Siahaan et al., 2024) menemukan bahwa
pemberdayaan anak sekolah sebagai kader PSN di lingkungan sekolah efektif
membangun perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) serta memperkuat
upaya pemberantasan sarang nyamuk sejak dini. Saputra (Saputra et al.,
2023) juga menyoroti pentingnya edukasi dan inovasi seperti pembuatan
ovitrap, di mana masyarakat yang teredukasi menjadi lebih siap melakukan
tindakan pencegahan dan menyebarkan pengetahuan ke komunitas yang
lebih luas.

(Sari et al., 2022) menekankan pentingnya pemberdayaan masyarakat
dan kemitraan lintas sektor, termasuk koordinasi dengan petugas puskesmas
dan stakeholder lokal, dalam keberhasilan upaya pencegahan DBD.
Intervensi edukasi yang dilakukan secara komprehensif dan berkelanjutan
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat melalui perubahan perilaku.

Studi sistematik (Widyantoro et al., 2021) mempertegas bahwa
keberhasilan program pengendalian DBD sangat dipengaruhi oleh
keterlibatan masyarakat, termasuk aspek pengetahuan, sikap, perilaku,
modal sosial, dan pemberdayaan. Keberlanjutan intervensi komunitas
menjadi kunci penurunan kasus dan prevalensi DBD di berbagai wilayah di
Indonesia.

Namun, beberapa kendala yang sering ditemukan adalah kurangnya
integrasi lintas sektor, minimnya edukasi dan promosi kesehatan, serta
belum optimalnya peran kader dan masyarakat dalam kegiatan
pemberantasan sarang nyamuk secara rutin (Sugianto, 2023; Susianti, 2019).
Oleh karena itu, diperlukan strategi penguatan edukasi, promosi kesehatan,
dan pemberdayaan kader yang terstruktur dan berkelanjutan.

Berdasarkan telaah literatur di atas, program edukasi dan
pemberdayaan kader kesehatan dengan pendekatan Perilaku Hidup Bersih
dan Sehat (PHBS) serta Pemberantasan Sarang Nyamuk (PSN) sangat penting
untuk dilaksanakan di wilayah Puskesmas Jatipulo Il. Hal ini didasarkan pada
masih tingginya angka kasus dan persebaran DBD yang menuntut upaya
pencegahan berbasis komunitas secara lebih efektif. Kader kesehatan telah
terbukti menjadi ujung tombak dalam perubahan perilaku masyarakat
melalui edukasi dan advokasi langsung terkait pencegahan DBD
(Asyfiradayati et al., 2023; Sari et al., 2022). Pelaksanaan edukasi dan
pelatihan kepada masyarakat dan kader kesehatan secara berkelanjutan
juga dapat meningkatkan pengetahuan, keterampilan, serta partisipasi aktif
dalam upaya penurunan insiden DBD (Pribadi et al., 2022; Respati et al.,
2018; Widyantoro et al., 2021). Pendekatan PHBS dan PSN dinilai sangat
relevan karena sesuai dengan strategi nasional dan rekomendasi WHO, serta
telah terbukti mampu menciptakan lingkungan yang sehat dan mengurangi
tempat perindukan nyamuk. Selain itu, dukungan lintas sektor dan
komunitas, serta penguatan kapasitas kader kesehatan, akan mempercepat
pencapaian target penurunan kasus DBD secara berkelanjutan. Dengan
demikian, pelaksanaan program edukasi pencegahan DBD bagi kader
kesehatan dengan pendekatan PHBS dan PSN sangat relevan dan urgen untuk
meningkatkan kapasitas kader, memperkuat peran mereka di masyarakat,
serta menurunkan angka kejadian DBD di wilayah Puskesmas Jatipulo II.
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2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN

Tantangan kesehatan masyarakat yang signifikan di wilayah Jatipulo
adalah peningkatan kasus Demam Berdarah Dengue (DBD) yang cukup tajam,
dari 4 kasus pada tahun 2023 menjadi 14 kasus pada tahun 2024. Peningkatan
ini diperkirakan berkaitan dengan rendahnya partisipasi masyarakat dalam
upaya pemberantasan sarang nyamuk (PSN) serta kurangnya kesadaran akan
pentingnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). Berdasarkan hal
tersebut, penelitian ini merumuskan pertanyaan: Apakah intervensi edukasi
mengenai PHBS dan PSN dapat secara signifikan meningkatkan pengetahuan
kader kesehatan dalam upaya pencegahan DBD?

Gambar 1. Lokasi Pengabdian Masyarakat: Sekretariat Rukun Warga

3. KAJIAN PUSTAKA

Teori determinan kesehatan H.L. Blum menegaskan bahwa derajat
kesehatan masyarakat terutama dipengaruhi oleh faktor lingkungan dan
perilaku, selain pelayanan kesehatan dan faktor genetik (L. Blum, 1974)
(Blum, 1974). Dalam konteks pencegahan penyakit menular seperti Demam
Berdarah Dengue (DBD), kedua faktor tersebut sangat krusial. Perilaku
masyarakat yang menjaga kebersihan lingkungan, terutama dalam memutus
rantai penularan nyamuk, terbukti efektif menekan angka kejadian DBD
(WHO, 2025). Sejalan dengan itu, pemerintah Indonesia mengembangkan
konsep Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) serta program Pemberantasan
Sarang Nyamuk (PSN) 3M Plus sebagai intervensi berbasis masyarakat yang
utama. PSN 3M Plus, meliputi menguras, menutup, dan mendaur ulang
wadah air, serta upaya tambahan seperti menabur larvasida dan memasang
kawat kasa, telah terbukti efektif mencegah DBD di berbagai wilayah
(Kurniawati et al., 2020).

Peningkatan pengetahuan, sikap, dan praktik (KAP) masyarakat serta
kader kesehatan merupakan landasan fundamental untuk perubahan
perilaku yang berkelanjutan dalam pencegahan DBD. Studi oleh Yuliandari
et al. (2022) menegaskan bahwa pengetahuan yang baik, sikap positif, dan
praktik pencegahan yang benar di antara masyarakat sangat diperlukan
untuk keberhasilan pencegahan DBD.(Yuliandari et al., 2022). Temuan ini
diperkuat oleh penelitian (Padilero et al., 2024) di Pakisaji yang
menunjukkan adanya korelasi signifikan antara tingkat pengetahuan dengan
praktik pencegahan DBD pada kelompok dewasa awal, di mana pengetahuan
yang lebih baik berasosiasi dengan praktik pencegahan yang lebih efektif
(Padilero et al., 2024). Intervensi edukasi kesehatan yang dirancang dengan
baik terbukti mampu meningkatkan skor KAP secara signifikan. Sebagai
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contoh, program pelatihan dengue yang menyasar siswa sekolah menengah
di Myanmar tidak hanya berhasil meningkatkan skor KAP siswa terkait DBD,
tetapi juga berdampak positif pada penurunan indeks larva Aedes aegypti di
lingkungan rumah mereka (Aung et al., 2023).

Keberhasilan program pencegahan DBD sangat bergantung pada
keterlibatan aktif seluruh komponen masyarakat dan dukungan optimal dari
tenaga kesehatan profesional. Partisipasi sosial dalam kegiatan seperti
pengurangan habitat perkembangbiakan nyamuk telah terbukti
menghasilkan penurunan indeks larva yang signifikan dan mendorong
perubahan perilaku yang berkelanjutan di masyarakat (Hossain et al., 2024).
Kader kesehatan memainkan peran vital sebagai fasilitator partisipasi
komunitas ini di tingkat akar rumput. Di sisi lain, tenaga kesehatan
profesional di fasilitas pelayanan kesehatan memiliki tanggung jawab besar
dalam diagnosis dini, tata laksana kasus, pelaporan, serta edukasi dan
mobilisasi masyarakat.

Studi oleh Ullah et al. (2025) di Pakistan menyoroti peran krusial
tenaga kesehatan dalam pencegahan DBD dan mengidentifikasi adanya
kesenjangan dalam praktik pencegahan meskipun tingkat pengetahuan dan
sikap relatif baik, yang menggarisbawahi perlunya pelatihan formal
berkelanjutan bagi tenaga kesehatan(Mohamed et al., 2025). Kesenjangan
KAP pada tenaga kesehatan dapat menjadi penghambat bagi efektivitas
program pencegahan secara keseluruhan, termasuk dalam memberikan
supervisi dan dukungan yang optimal kepada kader kesehatan. Oleh karena
itu, program edukasi yang komprehensif perlu menyasar tidak hanya kader
dan masyarakat umum, tetapi juga memastikan bahwa tenaga kesehatan di
puskesmas memiliki pemahaman dan praktik terkini terkait pencegahan dan
pengendalian DBD.

Selain itu, evaluasi program secara sistematis dan berkala menjadi
kunci untuk perbaikan berkelanjutan. Penggunaan instrumen terukur seperti
kuesioner KAP yang tervalidasi dan pengukuran indeks entomologi pada
beberapa titik waktu pasca-intervensi dapat memberikan gambaran yang
jelas mengenai efektivitas program edukasi (Dapari et al., 2024)

Berdasarkan uraian teori dan temuan penelitian sebelumnya, dapat
disimpulkan bahwa keberhasilan upaya pencegahan DBD sangat dipengaruhi
oleh peningkatan pengetahuan, sikap, dan praktik masyarakat serta kader
kesehatan, khususnya melalui edukasi berbasis PHBS dan PSN yang
terstruktur dan berkelanjutan. Peran kader sebagai agen perubahan di
tingkat komunitas terbukti krusial dalam mendorong partisipasi dan
perubahan perilaku warga, didukung pula oleh optimalisasi tenaga kesehatan
profesional dan pemanfaatan media edukasi yang efektif.

Dalam konteks wilayah Puskesmas Jatipulo Il, di mana terjadi lonjakan
kasus DBD dan masih rendahnya keterlibatan masyarakat dalam PSN serta
praktik PHBS, intervensi edukasi yang menyasar kader kesehatan menjadi
sangat relevan dan strategis. Pelaksanaan program edukasi pencegahan DBD
dengan pendekatan PHBS dan PSN diharapkan dapat meningkatkan kapasitas
kader, memperkuat peran mereka dalam advokasi dan edukasi masyarakat,
serta menurunkan angka kejadian DBD secara berkelanjutan. Dengan
demikian, penelitian ini menjadi sangat penting untuk menjawab tantangan
aktual di wilayah Jatipulo Il sekaligus memberikan model intervensi yang
dapat direplikasi di wilayah endemis lainnya.
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METODOLOGI PENELITIAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan dalam bentuk
sosialisasi secara langsung kepada kader di wilayah kerja Puskesmas
Kelurahan Jatipulo II. Seluruh rangkaian kegiatan menerapkan protokol
kesehatan yang berlaku. Pelaksanaan sosialisasi dilakukan melalui beberapa
tahapan utama yang disusun secara sistematis.

1. Persiapan 2. Pelaksanaan Penyuluhan
PLAN
L= Observasi permasalahan —p Penyuluhan  tentang  pentingnya
pencegahan DBD & Pengukuran

tingkat pengetahuan tentang DBD

A 4. Penulisan Laporan dan 3. Monitoring & Evaluasi
‘%‘ Publikasi 2 im Meminta Feedback dari kegiatan

Penyusubab laporan kegiatan sosialisasi

Gambar 2. Metode Pelaksanaan

Tahap pertama adalah persiapan, yang meliputi koordinasi antara tim
dosen dan Kepala Puskesmas Jati Pulo Il untuk menentukan waktu kegiatan,
serta persiapan logistik seperti materi penyuluhan, proyektor, kuesioner,
dan lembar absensi. Setelah persiapan selesai, dilanjutkan dengan
pelaksanaan kegiatan inti, yaitu edukasi pencegahan DBD bagi kader
kesehatan dengan pendekatan PHBS dan PSN, serta tanya jawab untuk
mengukur pemahaman peserta secara aktif. Selama pelaksanaan, dilakukan
pula pre-test untuk mengukur pengetahuan peserta sebelum diberikan
materi, diikuti pemberian materi penyuluhan, sesi tanya jawab interaktif,
dan post-test setelah materi diberikan. Selain itu, dilakukan monitoring dan
evaluasi melalui pengumpulan feedback dan diskusi terhadap pelaksanaan
kegiatan, guna menilai keberhasilan dan kendala yang dihadapi.

Seluruh tahapan kegiatan digambarkan dalam diagram alur (Gambar
1), mulai dari tahap persiapan, pelaksanaan penyuluhan dan tanya jawab,
pengukuran pre- dan post-test, hingga monitoring, evaluasi, dan penulisan
laporan. Kegiatan ini menyasar 20 orang kader sebagai peserta. Untuk
evaluasi, peningkatan pengetahuan peserta dievaluasi dengan
membandingkan hasil kuesioner pre-test dan post-test yang berisi
pertanyaan terkait pencegahan penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD) dan
penerapan pemberantasan sarang nyamuk (PSN) yang benar. Analisis data
dilakukan secara deskriptif untuk mengetahui efektivitas kegiatan sosialisasi
dalam meningkatkan pemahaman peserta. Selain itu, feedback dari peserta
dikumpulkan guna perbaikan kegiatan di masa mendatang.

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN
a. Hasil
Kegiatan edukasi kesehatan mengenai pencegahan Demam
Berdarah Dengue (DBD) telah dilaksanakan di RW 09 wilayah Puskesmas
Jatipulo Il, yang merupakan wilayah dengan kasus DBD tertinggi. Edukasi
dilakukan melalui ceramah, tanya jawab, serta pembagian media promosi
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berupa poster dan flyer tentang pencegahan DBD dengan metode 3M Plus.
Sebanyak 20 kader ibu-ibu menjadi peserta dalam kegiatan ini.

Gambar 2. Dokumentasi Pelaksanan Kegiatan Penyuluhan

Tabel 1. Analisis Pencapaian Hasil Pengabdian Masyarakat Di
Puskesmas Jatipulo Il

PRE-TEST POST TEST
No Pengetahuan BENAR SALAH BENAR SALAH
% %

1. Singkatan DBD 50 50 100 0

2. Penyebab DBD 30 70 90 10

3. Jenis penyakit DBD 30 70 100 0

4. Ciri-ciri nyamuk Aedes 40 60 80 20
Aegypti

5. Tempat perkembangbiakan 40 60 80 20
nyamuk Aedes

6. Proses perkembangbiakan 30 70 80 20
nyamuk Aedes

7. Tempat paling disenangi 50 50 90 10
nyamuk Aedes

8. Cara penularan DBD 40 60 100 0

9. Jangka waktu penderita DBD 30 70 80 20
mengalami demam

10 Faktor manusia penyebab 30 70 90 10

terjadinya DBD
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Grafik 1. Grafik Pencapaian Hasil Pre-test Post-test

Evaluasi menggunakan pre-test dan post-test menunjukkan
peningkatan pengetahuan yang signifikan pada seluruh aspek materi DBD.
Hasil analisis (Tabel 6.1, Grafik 6.1) menunjukkan persentase jawaban
benar peserta meningkat, misalnya pada pemahaman tentang singkatan
DBD, jenis penyakit, dan cara penularan DBD, seluruh peserta menjawab
benar pada post-test (100%), naik tajam dari hasil pre-test (rata-rata
hanya 30-50%). Peningkatan serupa juga terjadi pada aspek lain, seperti
pemahaman tentang ciri-ciri nyamuk Aedes aegypti, tempat
perkembangbiakan, dan faktor manusia penyebab DBD, di mana skor
benar naik dari kisaran 30-50% pada pre-test menjadi 80-100% pada post-
test.

b. Pembahasan

Evaluasi menggunakan pre-test dan post-test menunjukkan
peningkatan pengetahuan yang signifikan pada seluruh aspek materi DBD.
Hasil analisis (Tabel 6.1, Grafik 6.1) menunjukkan persentase jawaban
benar peserta meningkat, misalnya pada pemahaman tentang singkatan
DBD, jenis penyakit, dan cara penularan DBD, seluruh peserta menjawab
benar pada post-test (100%), naik tajam dari hasil pre-test (rata-rata
hanya 30-50%). Peningkatan serupa juga terjadi pada aspek lain, seperti
pemahaman tentang ciri-ciri nyamuk Aedes aegypti, tempat
perkembangbiakan, dan faktor manusia penyebab DBD, di mana skor
benar naik dari kisaran 30-50% pada pre-test menjadi 80-100% pada post-
test.

Peningkatan ini mengindikasikan bahwa metode edukasi melalui
ceramah didukung media visual (poster dan flyer) sangat efektif dalam
meningkatkan pengetahuan peserta tentang DBD. Temuan ini sejalan
dengan teori Notoadmojo dan penelitian sebelumnya (Jantika et al.,
2021) yang menyatakan bahwa penyuluhan dengan media edukasi dan
pendekatan ceramah mampu meningkatkan pengetahuan dan memicu
perubahan perilaku kesehatan. Kendala yang dihadapi selama
pelaksanaan, seperti keterbatasan ruang dan alat bantu audiovisual, tidak
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mengurangi efektivitas pencapaian tujuan edukasi berkat adaptasi
penggunaan media cetak.

Efektivitas Edukasi Kesehatan terhadap Pengetahuan dan Perilaku
Masyarakat. Berbagai metode edukasi kesehatan telah diaplikasikan
dalam upaya pencegahan DBD, antara lain melalui ceramah langsung,
penggunaan media visual (leaflet, poster, video), maupun kombinasi
dengan kegiatan partisipatif di lapangan. Secara umum, edukasi
kesehatan terbukti efektif meningkatkan pengetahuan dan kesadaran
masyarakat mengenai DBD serta mendorong perubahan perilaku ke arah
yang lebih preventif. Sebuah studi intervensi di Jakarta Utara
menunjukkan bahwa pemberian penyuluhan tentang DBD dan PSN
menggunakan media video berhasil meningkatkan pengetahuan ibu-ibu
rumah tangga secara signifikan (Nuur Ramdhani et al., 2022).

Secara keseluruhan, pelaksanaan pengabdian masyarakat ini
terbukti mampu meningkatkan pengetahuan kader tentang DBD secara
signifikan, sehingga diharapkan dapat memperkuat upaya kader dalam
mensosialisasikan pencegahan DBD kepada masyarakat secara lebih luas.

6. KESIMPULAN

Peningkatan signifikan kasus Demam Berdarah Dengue (DBD) di wilayah
kerja Puskesmas Jati Pulo Il, khususnya RW 09, menunjukkan urgensi
intervensi berbasis edukasi kesehatan. Masalah utama yang teridentifikasi
adalah rendahnya partisipasi masyarakat dalam upaya Pemberantasan
Sarang Nyamuk (PSN) dan kurangnya kesadaran akan pentingnya Perilaku
Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). Berdasarkan teori H.L. Bloom, perilaku
merupakan salah satu faktor utama yang memengaruhi derajat kesehatan
masyarakat.

Pelaksanaan edukasi kesehatan mengenai PHBS dan PSN melalui
metode ceramah dan media promosi (poster, flyer) terbukti efektif dalam
meningkatkan pengetahuan kader kesehatan tentang pencegahan DBD. Hal
ini ditunjukkan oleh peningkatan skor pengetahuan pada seluruh aspek
materi DBD setelah dilakukan edukasi, sebagaimana hasil post-test
dibandingkan pre-test. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa edukasi
mengenai PHBS dan PSN secara signifikan mampu meningkatkan
pengetahuan kader kesehatan dalam pencegahan DBD, yang pada akhirnya
diharapkan berdampak pada penurunan angka kejadian DBD di wilayah
Jatipulo Il.
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